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-Ads  ich ,  um  den  akademischen  Gesetzen  zu 
genttgen,  im  weiten  Felde  medizinischer  Wissen- 
schaft  umherblickte  ?  wahlte  ich  aus  dem  Gebiete 
der  Verbandlehre  die  Leisten-  und  Schenkelbruch- 
bander  zum  Gegenstande  meiner  Inaugural  -  Dis- 
sertation  iii  der  Hofliiung,  zugleicli  einigen  meiner 
Collegen  durcli  Zusammenstellung  des  Bekanntesten 
und  Bewahrtesten  einen  Dienst  zu  erweisen. 

Neues  und  Seltenes  konnte  ich  nicht  bie- 

.y 

ten.  —  Aber  die  Masse  selbst  des  Bekannten  und 
Bewahrten,  welche  liber  obigen  Gegenstand  in  den 
Werken  unserer  Meister  aufgespeichert  iiegt ,  iiber- 
ragte  meine  Krafte ,  wie  ich  freilich  erst  wahrend 
der  Bearbeitung  einsehen  lenite.  Um  diesein  Uebel- 
stande  moglichst  abzuhelfen,  suchte  ich  wenigstens 
einen  Theil  meines  Planes  nach  Kraften  zu  realisi- 
ren.  Einj  lingerer  Collega  hat  sicli  zur  weitern  Aus- 
fuhrung  desselben  entschlossen,  aus  dessen  Abhand- 
Iung  der  Entwurf  und  Zweck  des  Ganzen ,  wie  ich 
hoffe,  klar  werden  wird. 

Die  verschiedenen  Bruchaiicii  uud  die  dabei 

( .  '  »  -  _  A  -  v.  • 

obwidtenden  apatomischen  und  pathologischen  Ver- 
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haltnisse ,  dereu  Kenntniss  zur  Verstiindigung  uber 
vorliegenden  Cegenstand  nothwendig  ist,  sindindem 
betreffenden  Werke  unsers  Hochverehrten  Leh- 
rers,  des  k.  k.  Ratlies  und  Professors  Dr.  H  ager 
so  umfassend,  klar  und  zweckdienlich  erortert, 
dass  jede  weitere  Besprechnng  dariiber  hdchst 
iiberfliissig  und  vergeblich  ware. 

In  der  gleiclien  Ueberzeugung  habe  ich  obige 
vortreffliche  Schrift  liberali ,  so  weit  es  der  von  der 
Tendenz  jenes  Werkes  verschiedene  Zweck  dieser 
kleinen  Abhandlung  zuliess,  ais  wohlbegrundete 
Basis  dankbarst  beniitzt. 

Wie  sehr  ich  aber  dem  ohngeachtet  fur  diese 
meine  erste  litterarisclie  Arbeit,  demErgebnisse  eines 
sehr  kurzen ,  nicht  mussevollen  Zeitabsclinittes,  das 
niclit  durch  Vorstudien,  noch  durch  eine  reiche  Er- 
fahrung  vorbereitet  werden  konnte,  die  Nachsicht 
der  Leser  in  Anspruch  nehmen  mtlsse,  kann  mir 
nicht  verborgen  seyn. 


Oie  Bruche  und  Vorfalle,  beschrieben  und  durch  Bei- 
spiele  erliiutert  von  Michael  Hager,  Doctor  der  Medicin 
und  Chirurgie ,  k.k.  Rathe,  Stabsfeldarzte  und  Profes¬ 
sor  etc.  Mit  zwei  Kupfertafeln.  Wien  1834.  Fr.  B  e  c  k’  s 
Universitiits-Buchbandlung. 


B  e  g  r  i  ffi 


•  f\  ‘."'fi  ■  J.  ••  '  '  ,  ' ■  /t  ^  ,<  -  ,  ;  • 

E]in  Bruchband  ,  Amnia  oder  wohl  richtiger  Ham- 
ma  C*W«>  von  ich  verbinde) ;  Qat.  Bracherium , 
Bracheriolum ,  nach  Duc  ange  von  brachae  oder brac- 
c«e?Hosen,  weiles  gewohnlich  unter  denselben  getragen 
wird);  Fascia  her nialis  ;  Subligaculum ;  fr.  Brayer; 
Bandage ,  Ceinture  pour  les  hernies ;  engl ,  Truss ;  Ban- 
dage ,  Girdl  for  Hernia,  lioll,  Brenkb and,  ist  einVerband- 
st(ick?  durch  welclies  mittelst  eines  aussern  andauern- 
den  Druckes  die  Eingeweide  in  der  fiir  sie  bestimm- 

ten  Hohle  zuriickgehalten  werden. 

*'  -  *» 

Eintheilung. 

•  < 

Die  Bruchbander  zerfallen  nach  dem  Orte  ihrer 
Wirksamkeit  in  eben  so  viele  demselben  gleichnainige 
Abtheilungen  5  so  haben  wir  Leisten-,  Schenkel-,  Na- 
bel  etc.  Bruchbander.  Hier  soli  nurvon  beiden  ersten  und 
insbesondere  vom  Leistenbruchbande  die  Rede  seyn, 
weil  Leistenbriiche  beiWeitem  am  haufigsten  vorkommen, 
da  nach  dem  von  Mannikof  1750  bekannt  gemachten 
Verzeiclmisse  unter  2459  Bruchen  aller  Art  2184  Lei- 
stenbriiche,  und  nach  dem  Berichte  der  Londoner  Bruch- 
gesellschaft  vom  Jahre  1814  unter  7599  Eingeweide- 
briichen  0202  Leistenbruche  gezahlt  wurden 


#)  Man  konnte  nun  die  Eintheilung  weiter  fuhren,  und  die 
Leisten-  und  Schenkelbruchbander  in  Biinder  fur  aus- 
sere  und  innere  Leisten-  und  Schenkelbriichc,  und  diese 


/ 
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Jedes  iPruchband  besteht  aus  demKopfe,  d.  i. 
dem  Theile,  welcher  auf  die  Bruchpforte  driickt  ( Bally 
Ballen  ?  Pelole )  ,  und  dem  K  d  r  p  er  ?  von  dem  der 
Stainm  umgeben  wird ,  und  hiiufig  auch  aus  den  E  x- 
t  re  m  i  tat  e  n  (Schenkel  undSchulterriemen). 

Nach  der  Beschaffenheit  des  Korpers  zerfallen 
nun  die  hier  zu  besprechenden  Bruchbandarten  in  a. 
elastische  und  (3.  n  i  c  h  t  elastische  Bruchbander, 
die  nun  beide  weiters  in  einfache  und  doppelte  zer¬ 
fallen  y  indem  sicli  die  natiirlichen  Oelfnungen  des  Un- 
terleibes ,  welche  bei  genannten  Eingeweidebriichen 
die  Bruchpforte  bilden,  ain  menschlichen  Korper  paa- 
rig  vorfmden  und  mithin  das  Vorkommen  eines  einzel- 
nen  oder  zweier  gleich-  oder  ungleichnamigen  Leisten 
oder  Schenkelbriiche  gestatten 

Wirkung  und  Nutzen  eines  zweckdienlich  ver- 
fertigten  und  angelegten  Bruchbandes  und  daraus 
sicli  ergebende  Anzeigen  zum  Gebrauche  eines 

Brnchbandes. 

'i* *  t  .  -  ’  .  -  •  •  ~  -  •  .  ■  . 

Durch  einen  anhaltenden  zweckinassig  angebrach- 
ten  Druck  auf  den  Hals  des  Bruchsackes  nach  gesche- 


wieder  ia  solche  fiir  bewegliehe  und  unbeweglichc  Bruche 
abtheilen.  Ich  werde  jedoch  die  Verschiedcnheiten,  welche 
diesen  einzelncn  Bruchbandarten  zukommen  ,  da  sie  nur 
geringe  sind,  am  entsprechenden  Orte  nur  kurz  erwiih- 
nen,  um  nicht  durch  Annahme  einer  weitliiufigen  Ein- 
theilung  die  Uebersiclit  zu  erschwercn. 

*)  Die  Eintheilung  der  Bruchbiinder  in  sechs  Untergeschlceh- 
ter  und  2  Arlen  nach  vcrschiedenen  Eintheilungsprin- 
zipien  von  Gerdy  kann  von  Seite  der  Logik  nicht  gc- 
billiget ,  und  um  so  wcniger  angeriihmt  vverden  -  ais  da- 
mit  dem  Gcdachtnissc  gewiss  kein  wesentlicher  Dienst 
gcleistct,  und  der  Uebcrhlick  dadurch  wohl  nicht  cr- 
lcichtcrt  wird. 
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hener  Taxis  werden  die  Eingeweide  ,  wenn  sie  bei  ge- 
gebener  Gelegenheit  sich  vordrangen  wollen,  zuriickge- 
halten  ?  der  Bruchsackhals  vermoge  seiner  eigenthunl- 
lichen  Contractilitat  allmalig  verengert,  durch  den  fort- 
wahrenden  Druck  in  eine  schleichende  Entziindung 
versetzt ,  und  sein  Gewebe  sammt  der  nach  aussen  lie- 
gendenZellsChichtedichterund  fester,  besonders,  wenn 
die  Wirkung  des  Bruchbandes  durch  den  Gebrauch  ad- 
stringirender  Mittel  erhoht  wird$  der  Bruchsack¬ 
hals  verwachst  endlich,  so  dass  der  Kranke  we- 
gen  vollstandiger  (radicaler}  Heilung  spater  das  Bruch- 
band  ganz  ablegen  kann.  Der  Bruchsackkorper  bleibt 
aber  ais  eine  in  sich  geschlossene  leere  odermit  wassri- 
ger  Fliissigkeit  gefiillte  Blase  zuriick.  Dieser  so  giinstige 
Erfolg  tritt  jedoch  nur  dann  ein,  wenn  der  Kranke 
jugendlich  und  kraftig,  der  Bruch  nicht  zu  ait  und 
zu  gross  ,  und  das  befolgte  Regimen  zweckmassig  ist. 

Radicale  Heilung  durch  das  Bruchband  ist  iiber- 
haupt  nur  im  kindlichen  Alter  und  bei  einem  Leisten- 
bruche  wahrscheinlich  ?  wie  sich  aus  der  anatoinischen 
Lage  der  hetreffenden  Theile  in  jenem  Alter  ergibt. 
Denn  damals  stehen  die  beiden  Leistenringe  lunter  ein- 
ander  und  geben,  indem  sie  sich  allmalig  ubereinander 
verscliieben  ?  um  die  bekannte  Lage  beim  Erwachsenen 
anzunehmen  ?  wenn  die  Eingeweide  sorgfaltig  zuriick- 
gelialten  werden .  Gelegenheit  zur  radicalen  Heilung. 

Allein  nicht  bloss  bei  Bruchen,  deren  radicale 
Heilung  man  durch  die  Anwendung  cines  Bruchbandes 
zu  erzwecken  hoffen  kann  ?  sondern  auch  zur  Pallia¬ 
ti  vbeiiandlung  eines  Eingeweidbruches  wird  das  Tra- 
gen  eines  Bruchbandes  erfordert.  Im  Bruchsacke  tritt 
nach  Hess  elba  ch,  wenn  er  lange  sich  selbst 
iiberlassen  ist,  bfters  chronische  Entzundung  ein, 
die  der  Patient  nicht  besonders  beachtet  ,  wenig- 
stens  nichts  dagegen  thut,  und  nicht  selten  spater 
fur  diese  Sorglosigkeit  biissen  muss,  indem  dadurch 
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Verwachsung  des  Bruchsackes  mit  den  in  ihin  lie- 
genden  Theilen  verursacht  ,  und  auch  nicht  sel- 
ten  von  einer  Bruchsackwand  zu  der  andern  quer 
heriiber  Bander  oder  Strange  gebildet  werden,  welche 
nicht  nur  die  Eingeweide  bestandig  driicken ,  den  Um- 
lauf  der  Siifte  in  denselben  erschweren  ,  und  dadurch 
Veranlassung  zur  gefahrlichen  Entartung  derselben 
gebeiij  sondern  auch  schwer  zu  erkennende  und  da¬ 
durch  hochst  gefahrliche  Einklemmungen  der  Einge¬ 
weide  im  Bruchsacke  selbst  verursachen. 

Ein  so  vernachlassigter  Brucb  nimmt  ferner  im- 
mer  an  Grosse  und  Gewicht  zu ,  indem  immer  mehr 
Eingeweide  in  den  Bruchsack  bineingedrangt  werden. 
Man  hat  schon  Leistenbruche  gesehen  ,  welche  bis  zu 
den  Knieen  berunter  hingen  und  den  grossten  Theil 
des  Darmkanals  enthielten ,  ja  man  hat  in  einem  sehr 
grossen  Hodensackbruche  sogar  den  Magen  gefunden, 
mit  welchem  zugleich  der  grosste  Theil  der  Darme 
und  die  Harnblase  vorgedrangt  war.  Dadurch ,  dass 
ein  so  bedeutender  Theil  der  Baucheingeweide  so  lange 
Zeit  aus  seiner  Lage  genickt  ist ,  wird  die  Funktion 
derselben  nicht  nur  sehr  bedeutend  und  anhaltend  ge- 
stort,  sondern  es  wird  namentlich  derllmlauf  des  Blu- 
tes  gehindert  und  dadurch  uin  so  leichter  Veranlassung 
zur  bereits  erwahnten  chronischen  Entzundung  gege- 
ben.  Darum  finden  wir  alie  grossen  Bruche  in  der  Re- 
gel  mehr  weniger  verwachsen  ?  also  auch  unbeweglich. 

D  ie  dadurch  verursachten  Beschwerden  nehmen 
immer  zu  ,  und  der  Kranke  hat  jeden  Augenblick  zu 
fiirchten ,  dass  sein  Bruch  sicli  einklemmt  ?  abgesehen 
davon,  dass  er  zu  allen  Yerrichtungen  ?  welche  einige 
Anstrengung  fordern,  untauglich  ist.  Auch  braucht 
kaum  erwahnt  zu  werden  ,  dass  durch  den  Eintritt  obi- 
ger  ungiinstiger  Momente  die  Hoffnung  radicaler  Ilei- 
lung  sich  immer  mehr  vermindert.  Bei  dem  aussern 
Leistenbruche  ist  der  Nachtheil  der  Vernachlassigung 
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nocfc  ein  eigenthiimlicher.  Durch  die  Vergrosserung  des 
Bruches  werden  namlich  die  Leistenringe  ausgedehnt, 
und  dabei  der  hintere  Leistenring  durch  die  wachsende 
Scliwere  des  Bruchsackes  immer  tiefer  nach  innen  zum 
vordern  heruntergezogen  ,  so  dass  er  in  vielen  Fallen 
beinahe  gerade  hinter  ihm  steht.  Durch  dieses  Herun- 
terziehen,  durch  diese  Annaherung  des  hintern  Leisten- 
ringes  an  den  vordern  wird  nicht  nur  die  hintere  Wand 
des  Leistenkanals,  sondern  auch  die  des  Bruchsack- 
halses  immer  kiirzer,  his  sie  endlich  heinahe  ganz  ver- 
schwindet.  Mit  dieser  hintern  Wand  verschwindet  zu- 
gleich  die  schiefe  Richtung  der  Geschwulst,  und  es 
wird  schwer  zu  hestimmen  ,  oh  wir  einen  aussern  oder 
innern  Leistenhruch  vor  uns  hahen ,  weil  der  aussere 
kurzhalsige  Leistenhruch  einern  innern  mit  grosser 
Bruchpforte  tauschend  ahnlich  sieht.  Der  nachtheilige 
Einfluss  dieser  Ungewissheit  auf  das  Verfahrenbei  der 
Operation  des  eingeklemmten  Bruches  ist  klar. 

Jedoch  nicht  nur  der  wirklich  ausgehildete  Bruch 
wird  durch  das  Tragen  eines  passenden  Bruchbandes 
geheilt  oder  fiir  den  Kranken  wenigstens  unschadlich 
gemacht ,  sondern  auch  die  Anlage  oder  Yorbereitung 
zu  einem  Bruche  wird  durch  dasselbe  am  sichersten 
beseitigt  und  die  Aushildung  eines  Bruches  verhindert. 
Gehildete  und  auf  sich  selbst  sehr  aufmerksame  Men- 
sclien  hemerken  zuweilen  an  der  Ursprungsstelle  eines 
Bruches  ?  besonders  am  hintern  Leistenringe  (der  Ur¬ 
sprungsstelle  des  in  der  Regel  sich  langsam  entwickeln- 
den  aussern  Leistenhruches)  beim  Niessen ,  Husten , 
Stuhlgang  etc.  ein  gewisses  Spannen,  Anschlagen  und 
Andrangen,  iiherhaupt  etwas  Fremdartiges ,  Unange- 
n elimes  ?  was  sie  friiher  nicht  fiihlten.  Leget  man  die 
Hand  auf  diese  Stelle  5  wahrend  der  Mensch  sich  ru- 
hig  verhalt?  so  bemerkt  man  nicht  das  geringste  Ver- 
dachtige  5  lasst  man  ihn  aber  rauspern,  husten,  so  fiih- 
let  man  selbst  sehr  deutlich  das  Anprellen  der  Ein- 
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geweide ,  und  bemerkt  zugleich  ,  dass  sich  die  Stelle 
bei  dem  Andrangen  mehr  oder  minder  erhebt.  Hier  isi 
an  der  hintern  Flache  der  Bauchwand  schon  eine 
Grube  gebildet,  also  ein  Bruch  vorbereitet,  der  sich 
auch  unfehlbar  ausbilden  wird ,  wenn  wir  kein  Bruch- 
band  anlegen.  Durch  den  Gebrauch  von  spater  zu 
nennenden  Adstringentien  wird  die  Wirkung  des 
Bruchbandes  verdoppelt ,  und  der  Mensch  um  so  frii- 
her  von  dieser  gefahrlichen  Anlage  befreit. 

Auch  nach  der  unternommenen  Radicalkur,  so  wie 
nach  jeder  Operation  eines  eingeklemmten  Bruches,  ist 
ein  andauernder  Gebrauch  des  Bruchbandes  nothwen- 
dig  ,  wenn  nicht  der  Bruch  in  kurzer  Zeit  wieder  er- 
scheinen  soli  $  ja  die  Gefahr  einer  Einklemmung  bei 
hinreichender  Gelegenheitsursache  ist  wegen  der  bereits 
eingetretenen  Verengerung  des  Bruchsackhalses  gros- 
ser  geworden  5  denn  gelingt  es  uns  auch7  den  Bruchsack- 
hals  in  exsudative  Entziindung  zu  versetzen,  und  den 
Kanal  seiner  ganzen  Liinge  nach  zur  VerwaChsung  zu 
bringen ,  so  haben  wir  doch  dadurch  weiter  niclits  ge- 
wonnen,  ais  dass  der  Bruch  fur  eine  kurze  Zeit  ver- 
schwunden  ist.  Der  Leistenkanal  ist  durch  den  vorhan- 
den  gewesenen  Bruch  uber  seine  natiirliche  Grosse  er- 
weitert  ?  die  fortwirkenden  Gelegenheitsursachen  dran- 
gen  das  Bauchfell  init  einem  Darmstiicke  bald  wieder 
in  den  hintern  Leistenring  ?  und  der  Bruch ,  der  durch 
die  Erweiterung  des  Leistenringes  hinlanglich  vorbe- 
reitet  ist?  erscheint  wieder,  wenn  nicht  durch  ein  gu- 
tes  Bruchband  dem  Andrange  der  Eingeweide  einkriif- 
tiger  Damin  entgegengesetzt  wird.  Man  betrachte  nur 
den  Scheidenfortsatz  des  BauchfelLs  und  seine  Oblite- 
ration.  Dieser  Fortsatz  verhalt  sich  gerade  so,  wie  ein 
Bruchsack ,  er  obliterirt  spurios ,  und  doch  entstehen 
Leistenbriiche  beim  mannlichen  Geschlechte.  Wie  viel 
leichter  muss  also  der  aussere  Leistenbruch  auch  nach 
der  ganzlichen  Verwachsung  des  Bruchsackhalses  wieder 


zum  Vorschein  kominen,  da  der  ganze  Leistenkanal 
jurch  den  vorlianden  gewesenen  Bruch  iiber  die  Norm 
erweitert  ist?  vvas  nach  der  Obliteration  des  Scheiden- 
fortsatzes  nicht  Statt  lindet.  Hesselbach  erzahlt 
Falle,  in  denen  er  auf  ausdriickliches  Verlangen  der 
Kranken  den  Leistenkanal  und  Bruchsackhals  der  gan- 
zen  Lange  nach  spaltete ,  und  die  Wunde  durch  Gra- 
nulation  zur  Heilung  brachte  5  die  Narbe  war  sehr  fest, 
und  doch  fiel  der  Bruch  wieder  vor,  ais  das  Bruchband 
nach  einem  Jalire  abgelegt  wurde,  und  wurde  viel  gros- 
ser ,  ais  er  friiher  war.  Kurz.  das  einzige  zweckmassi- 
ge  und  dabei  gefahrlose  Mittel  zur  dauernden  Zuriick- 
haltungeinesBruches  ist  ein  richtig  gebautes  Bruchband. 

Aus  diesem  ergibt  sich,  dass  die  Bestimmung 
des  Bruchbandes  elne  vierfache  seyn  kann#)* 

a)  Die  Anlage  zu  Eingeweidebriichen  radical  zu 
heben,  oder  sie  wenigstens  unschadlich  zu  machen. 

b)  Die  vorgefallenen  aber  wieder  reponirten  Ein- 
geweide  vor  einem  neuen  Yorfalle  zu  sichern. 

c)  Die  innern  Wande  des  Bruchkanals  in  einer 
zur  Verwachsung  giinstigen  Lage  zu  erhalten,  um  da- 
durch  radikale  Heilung  zu  be\yirken. 

d)  Bei  irreponiblen  Briichen  das  weitere  Vorrii- 
cken  derselben  oder  Yorfallen  neuer  Eingeweidemas- 
sen  und  die  daraus  entspringenden  iiblen  Folgen  zu 
verhiiten. 

Allgemeine  Nachtheile  eines  schleclit  verfertigten 
oder  angelegten  Bruchbandes. 

Ein  schlechtes  Bruchband  ist  nicht  nur  unpassend, 
sondern  auch  lastig ,  weil  es  Theile  driickt,  die  nicht 


>*')  D.  h.  in  Bezug  auf  Vorlagerungen  der  Eingeweide.  Das 
Bruchband leistetaber auch  sonst  noch  DienSte ;  so  legte  A. 
Cooper  bei  Hydrocele  congenita  ein  Bruchband  an,  und 
empfahl  es  zwei  Jahre  zu  tragen,  um  den  Scheidenfort- 
satz  zur  Obliteration  zu  bringen. 
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gedriickt  werden  sollen,  und  dort  nicht  Widerstand  i*»i- 
stet,  wo  es  dem  Gefiihle  des  Patienten  zusagt,  und  so- 
gar  gefahrlich,  weil  es  denselben  in  dem  Wahne  halt, 
ais  kdnnte  er  sich  nun  sorglos  allen  Korperanstren 
gungen  hingeben,  ohne  ihn  vor  deren  Folgen  zu  be- 
wahren., 

Gregenanzeigen. 

Als  direkte  Gegenanzeigen  fiir  die  Anwendung 
des  Bruchbandes  miissen  die  Einklemmung  des  Bru- 
ches  und  die  Entzundung  des  Zellgewebes  oder  der 
Driisen  etc.  und  Pseudoorganisationen  in  den  betrelfen- 
den  Korpergegenden  betrachtet  werden*  In  Fiillen ,  wo 
wegen  der  Grosse  des  nicht  reponiblen  Bruches  nur  ein 
Suspensorium  getragen  werden  kann ,  muss  man  die- 
ses  seiner  Bestimmung  zu  Folge  aucli  als  ein  Bruch- 
band,  wenn  auch  im  weitern  Sinne,  ansehen. 

Hindernisse  fur  die  Anwendung  des  Bruchbandes, 
insbesondere  eines  Leistenbruchbandes. 

Es  gibt  verschiedene  pathologische  Zustande, 
deren  Bestehen  der  Anwendung  desselben  entgegen 
sind,  diejedoch,  sobald  sie,  wie  meistens,  alsogleich 
beseitigt  werden  kbnnen ,  nicht  fur  Gegenanzeigen  gel- 
ten  5  diese  sind : 

1.  Verkleinerung  der  Bauchhohle. 

2.  BesondereEinpfmdlichkeit  des  Saamenstranges. 
3*  Wassersucht  des  Scheidenfortsatzes. 

4.  3Iissbildung  des  Beckens  ,  und  endlich 

5.  Permanenter  Leistenhoden. 

Wenn  ein Bruch,  sagt  Hesselbach,  viele  Jahre 

lang  ohne  ein  Bruchband  getragen  worden  ist ,  so  sind 

»  * 

die  vorgefallenen  Eingeweide  an  ihre  regehvidrige  Lage 
gewohntund  die  Bauchhohle  ist  um  so  viel  kleiner  gewor- 
den ,  als  das  Volumen  der  vorgefallenen  Baucheinge- 
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.i  •  ^ 

wpMe  betragt,  hat  also  aucli  nicht  mehr  Raum  genug, 
diese  Auswanderer  wieder  zu  beherbergcn.  Wenn  man 
in  einein  solchen  Falle  den  Bruch  zuriickbringt  und  ein 
Bruchband  anlegt  ?  so  fiihlet  der  Kranke  stets  wach- 
sende  Schmerzen  ?  Angst  und  Beklemmung  ?  von  wel- 
chen  iibeln  Zufallen  er  nicht  eher  befreit  wird,  ais  bis 
man  das  Bruchband  wegnimmt  und  die  Eingeweide  wie¬ 
der  vorfallen  lasst. 

Besonders  warnend  sind  die  ungliicklichen  Falle 
von  Schmucker  und  Petit. 


Schmucker  beobachtete  einen  32  Jahre  alten  Schnei- 
der,  der  von  seiner  Jugend  an  mit  einem  Bruche  behaf- 
tet  war ,  gegen  welchen  seine  Eltern  aus  Armuth  gar 
nichts  gebraucbt  hatten.  Der  Bruch  war  von  einem  un- 
geheueren  Umfange,  die  Bruchpforte  sehr  erweitert  und 
die)  Bauchmuskeln  iiusserst  zusammengezogen.  Schmu¬ 
cker  wollte  bei  diesem  Menschen  einen  Versuch  machen, 
ob  es  nicht  moglich  wiire ,  die  Eingeweide  zuriickzu- 
bringen  und  sie  durch  ein  Bruchband  fiir  immer  zuruck- 
zuhalten.  Erliessihn  in  dieser  Absicht  eine  Dosis  schwe- 
felsaurer  Bittererde  nehmen ,  und  ihm  am  folgenden  Tage 
zwolf  Unzen  Blut  lassen.  Dabei  verordnete  er  sparsame 
Diiit,  liess  ihn  nichts  ais  Briihen  und  Suppen  mit  Eigelb 
geniessen  ,  und  gab  ihm  noch  iiberdiess  jeden  Abend  ei¬ 
nen  Skrupel  Rhabarber  mit  einem  Quentchen  Bittersalz, 
um  den  Leib  bestandig  offen  zu  erhalten.  Der  Kranke 
musste  ruhig  im  Bette  liegen  ,  wahrend  sein  Bauch  tag- 
lich  einigemal  mit  warinem  Leinol  eingerieben  und  neun 
Tage  lang  damit  lortgefahren  wurde ,  um  die  Bauch¬ 
muskeln  zu  erschlaffen.  Am  Morgen  des  zehnten  Tages 
liess  Schmucker  den  Kranken  aberinals  eine  Dosis 
Sedlitzer-Salzes  zum  Abftihren  nehmen,  und  brachteNach- 
mittags  ,  nachdem  der  Kranke  eine  gehorige  Lage  erhal¬ 
ten  hatte,  die  vorliegenden  Eingeweide  zuriick,  aber  mit 
vieler  Miihe,  weil  sich  die  Bauchmuskeln  durchaus  nicht 
ausdehnen  wollten.  Dann  wurde  ein  Bruchband  angelegt, 
dessen  Pelote,  verinoge  einer  stahlernen  Nuss?  bestandig 
einen  gelinden  Druck  auf  die  Bruchpforte  ausubte,  und 
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Wir  mfissen  also  die  Bauchliohle  zur  Wieder  a  uf- 
nahme  der  Baucheingeweide  vorbereiten  durch  Ver- 


welches  eigens  dazu  verfertiget  worden  war.  Der  Kranke 
durfte  weiter  nichts ,  ais  ein  wenig  Fleischbriihe  and 
Wasser  mit  sauerem  Weinsteinsalze  und  Fenchelzucker 
geniessen,  musstc  sicb  ruhig  iin  Bette  halten  und  die  Oel- 
einreibungen  bestandig  fortinachen  lassen.  Aber  ehe 
Schmucker  den  Kranken  noch  verliess,  klagte  dieser 
schon ,  dass  er  es  schwerlich  werde  auslialten  konnen, 
weil  ihm  jetzt  schon  so  angstlich  sey,  ais  ob  ihm  der 
Bauch  zerspringen  wolle.  Man  trostete  ihn  mit  der  HofF- 
nung ,  dass  es  sich  bald  andern  wiirde ;  aber  er  musste 
die  Nacht  in  den  hcftigsten  Schmerzen  zubringen,  und 
vvollte  am  andern  Tage  das  Bruchband  wieder  weghaben» 
Weil  man  an  dem  Hoden  und  dem  Samenstrange  nichts 
Regehvidriges  fand,  sosprachman  ihm  nochmals  Muth  ein, 
indem  man  hoffte  ,  die  angespannten  Muskelfasern  wiir- 
den  sich  allmiihlig  ausdehnen.  Aber  die  Beklemmung 
mehrte  sich  dergestalt ,  dass  der  Kranke  fast  ohnmachtig 
wurde ,  und  kaum  inehr  athmen  konnte.  Man  verordnete 
einen  herzstarkenden  Trank ,  liess  den  Kranken  die  Knie 
anziehen ,  und  Kopf  und  Brust  hoher  legen ,  uni  die 
Spannung  der  Muskeln  etwas  zu  vermindern ,  aber  es 
half  eben  so  wenig ,  und  Abends  fand  Schmucker  den 
Kranken  fast  in  den  letzten  Ziigen.  Er  maclite  das  Baiul 
los,  brachte  seine  linke  Hand  zvvischen  die  Pelote  und  den 
Brucli ,  und  liess  die  Gediirme  nacli  und  nach  liervor. 
Kaum  war  ein  Theil  derselben  lieraus ,  so  bekam  der 
Kranke  wieder  Luft,  und  ais  nach  einer  Viertelstunde 
sein  Brucli  wieder  eben  so  gross  war ,  wie  zuvor ,  war 
der  Kranke  auch  wieder  vollkommen  munter  und  gesund. 

Petits  Fall  endete  gar  mit  dem  Tode.  Die  Einge- 
weide  wurden  zwar  zuriickgefiihrt,  konnten  aber  nicht 
zuriickgehalten  werden ,  weil  das  Bruchband  Uebligkeit, 
Erbrechen  etc.  verursachte  und  wieder  abgenommen  wer¬ 
den  musste.  Der  Brucli  kam  zwar  nicht  wieder  zum  Vor- 
schein ,  aber  die  Zufiille  nahmen  zu ,  und  der  Kranke 
starb  an  Bauchfellentziindung ,  wie  die  LeichenerofFnung 
deutlich  zeigte,  —  Es  scheint  mir  jedoch ,  ais  ob  dieser 
Punkt  noch  eine  andere,  von  Hcsselbach’s  Meinung 
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minderung  des  Volumens  der  Baucheingeweide  und 
durch  Erschlaffung  der  Bauchwande.  Hiezu  dienet  an- 
haltende  Riickenlage  des  Kranken,  wahrend  der  Bruch- 
sack  durch  ein  Suspensorium  gegen  den  Bauch  hinauf- 
gehalten  wird  und  die  Anwendung  von  Aderlassen  und 
die  Reproduction  hemmenden  Arzneien  ,  (drastische 
Laxanzen,  Jod ?  Gummi  Guajac.  und  Rad.  Seneg.z 
Tart.  depur .  mit  Flor.  Sui  fur.  und  Gummi  Guajac v*  Rad. 
Seneg.  mit  Kali  lartric.  und  Guajacum ;  oder  endlich 
Gummi  Guajac .  mit  Foliis  Sennae  und  Zucker)  nebst 
erweichenden  Einreibungen  und  Badern,  auch  kalten 
Umschlagen  uber  den  Bauch  gelegt,  bei  ganz  schmaler 


ab  weichende  Erklarung  zuliesse.  Wie  selir  die  Bauchhaut 
und  Muskeln  in  der  Wassersucht,  Schwangerschaft  u.  dgk 
ausgedehnt  werden  konnen ,  ohne  obige  Zufalle  in  dem 
Grade  zu  erzeugen,  ist  bekannt,  warum  solite  eine  Masse 
Eingeweide  den  Bauch  nicht  zur  normalen  Grosse  auszu- 
dehnen  im  Stande  seyn,  zumal  da  durch  die  vorherge— 
hende  Entleerung  des  Darmkanals  mehr  ais  hinlanglicher 
Raum  eiubriget,  und  die  Reposition  des  Vorgefallenen 
sehr  allmalig,  wie  das  Vorfallen  selbst  geschah,  bewerk- 
stelliget  werden  kann.  Diirfte  vielleicht  die  Ursache  obi- 
ger  Zufalle  vielmehr  darin  begriindet  seyn ,  dass  durch 
langes  Vorfallen  der  Eingeweide  die  Gefasse  und  Ner- 
vengeflechte  des  Unterleibes  sich  an  eine  andere  Rich- 
tung  oder  an  andere  Localitatsverhaltnisse  gewohnthaben 
und  nach  einer  spiiten  Reposition  gezerrt,  geknickt,  ge- 
driickt  werden,  wodurch  Storungen  in  der  Circulation 
und  nervose  Funktionshemmungen  mannigfacher  Art  ihre 
Erklarung  finden*  Dasselbe  gilt  nun  von  dem  Darmkanale 
selbst  auch ,  welcher  ob  pathologischer  Veranderung’en 
des  Gekroses,  des  Wurmfortsatzes,  Exsudatmassen  u.  s.  w. 
sich  in  seiner  abnormen  Situation  besser  befindet,  ais  in 
der  ihm  fremd  gewordenen  Bauchhohle,  in  der  er  durch 
Druck  und  Zerrung  mannigfach  in  seiner  Funktion  ge- 
stort  wurde.  So  wiirde  sich  die  im  Falle  Petit’s  entstan- 
dene  Peritonitis  mit  Beihilfe  einer  muhgamen  Taxis  leich- 
ter  erklarcn  lassen. 
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Kost  uml  «nter  taglich  wiederholten  Bepositionsver- 
suchen.  Wenn  diese  Kur  einige  Wochen  angewendet 
worden  ist  ,  dann  erst  legen  wir  ein  Bruchband  an  und 
Iassen  den  Kranken  wenigstens  noch  8  Tage  lang  bei 
schmaler  Kost  ruhig  im  Bette  liegen,  damit  sich  die 
Eingeweide  an  ihre  normale  Lage  und  der  Kranke  an 
den  Druck  des  Bruchbandes  uin  so  sicherer  gewohne. 

2.  Bei  manchen  Menschen  ist  der  Samenstrang  so 
empfindlich,  dass  er  den  Brtick  des  Bruchbandes  nicht 
lange  ertragt,  und  man  durch  die  wachsenden  Schmer- 
zen  genothigt  wird,  das  Band  wieder  abzunehmen.  Ist 
obiges  Gebilde  nicht  krankhaft  alfizirt,  angeschwollen, 
so  schiitzet  man  es  durch  eine  gehorig  dicke  weiclie 
Compresse  gegen  den  Druck  der  Pelote,  und  liisst  den 
Kranken  sich  mehrere  Tage  (am  besten  im  Bette)  ganz 
ruhig  halten  ,  bis  er  sich  an  das  Bruchband  gewohnet 
hat.  Ist  der  Samenstrang  wirklich  krank,  z.  B.  ent- 
ziindet,  so  muss  er  durch  die  gehorigen  Mittel  erst 
vollkommen  geheilt,  und  dann  das  Bruchband  ange- 
legt  werden  5  riihrt  aber  seine  Empfmdlichkeit  von  De- 
generation  des  Ilodens  oder  der  Samenblutadern  her, 
so  muss  dieses  Uebel  durch  eine  entsprechende  Ope- 
ration  entfernt?  und  wenn  die  Operationswunde  fest 
vernarbt  ist,  ein  Bruchband  angelegt  werden. 

.3.  Die  Complication  des  Leistenbruchesmit  Wasser- 
sucht  der  Scheidenhaut  des  Ilodens  oder  des  Samen- 
stranges  verbietet  die  Anlegung  eines  Bruchbandes, 
bevor  diese  Uebel  entfernt  sind  5  ist  er  aber  mit  Was- 
sersucht  des  ganzen  Scheidenfortsatzes  verbunden,  so 
heilen  wir  durch  das  Bruchband  beide  Ubel  zugleich,  in- 
dem  man  den  Kranken  zugleich  einige  Zeit  horizontal  lie- 
gen  lasst,  und  Gallapfeltinktur  in  Anwendung  bringet,  be- 
sonders,  wenn  man  das  Bruchband  immer  fester  anzieht, 
und  den  Hodensack  durch  ein  enges  Suspensorium, 
welches  mit  in  obige  Tinktur  getauchten  Compressen 
gefiillt  ist ,  zugleich  comprimiret.  Solite  sich  wieder 


YVasser  ansainmeln,  so  vvird  diess  durch  einen  einfa- 
chen  Lanzettstich  entleert  und  die  angegebene  Behand- 
lung  fortgesetzt. 

4»  Die  Missbildimg  desBeckens  besteht>  in  Bezug 
auf  die  Anlegung  des  Bruchbandes,  in  Zusammenge- 
driicktseyn  von  vorne  nach  hinten  oder  von  den  Sei- 
ten,  schiefem  Stand  der  Hiiften  und  mangelnder  Incli- 
nation.  In  den  ersten  Fallen  kann  nur  eine  genaue  In- 
dividualisirung  bei  der  Construction  des  Bruchbandes 
zum  Zwecke  fuhren.  Im  Ietzten  Falle  wird  das  unver- 
meidliche  Abweichen  des  Schwanzendes  der  Feder  nach 
unten  durch  einen  Schulterriemen  verhindert. 

5.  Wenn  der  Hode  der  dem  Bruche  entgegenge- 
setzten  Seite  noch  iin  Leistenkanale  liegt  und  nicht 
durch  zweckmassige  Mittel  in  den  Hodensack  gebracht 
werden  kann?  so  diirfen  vvir  kein  gevvohnliches  Bruch- 
band  anlegen  ?  weil  der  Beckenriemen  desselben  den 
Hoden  quetschen ,  und  dadurch  Entziindung  und  all- 
malige  Degeneration  desselben  bedingen  wiirde  ?  son- 
dern  wir  miissen  ein  doppeltes  Bruchband  verfertigen 
lassen,  namlich  eines  fur  den  Bruch  und  eines  fur  den 
Hoden  ,  welches  letztere  durch  seine  hohle  Pelote  die- 
sen  gegen  jede  Beleidigung  schiitzet  *). 

Dasselbe  ist  auch  der  Fall  beim  angebornen  Lei- 
stenbruche,  wenn  namlich  mit  dem  Hoden  ein  Theil  eines 
Eingeweides  herabtritt.  Hier  muss  man  suchen,  sanftden 
Hoden  in  den  Hodensack  herabzudriicken  und  den  Bruch 
durch  ein  Bruchband  zuriickzuhalten  5  bleibt  der  Hoden 
aber  an  oder  in  dem  aussern  Leistenringe  liegen  und 
liisst  sich  nicht  herabdriicken ,  so  verfahre  man  nach 


*)  Oder  man  bringt  am  Erganzungsriemeri  des  einfachen 
Bruchbandes  an  der  Stelle  einen  Ring  an,  an  weleher 
derselbe  iiber  den  Leistenhoden  lauft,  damit  dieser  in  die 
Hohlung  des  llinges  aurgenommen  und  so  vor  Druck  ge- 
sehutzt  werde. 

2  * 
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Obigem.  Das  mit  Recht  empfohlene  Zuriickdriicken  des 
Hodens  kann  manchmal  sehr  schmerzhaft  und  gefiihrlich 
seyn.  Ist  der  Bruch  mit  dem  Hoden  verwachsen,  die  Zu- 
riickhaltimg  des  Bruches  sehr  schmerzhaft,  so  ist  die 
Operation  und  Trennung  der  Verwachsung  angezeigt. 


Forderungen,  welclie  an  ein  Bruchband  ini  All- 
geineinen,  und  insbesondere  an  ein  Leisten-  und 
Schenkelbruchband  gemacht  werden,  welches  fiir 

zweckmassig  gelten  soli. 

Diese  sind  iin  Allgemeinen  folgende: 

1.  Das  Bruchband  muss  den  Korpertheil,  an  wel- 
chem  sich  der  Bruch  befmdet,  so  fest  umgeben,  dass 
es  durch  keine  Bewegung  aus  seiner  Lage  gebracht 
werden  kann. 

2.  Es  muss  auf  die  Oeffnung,  durch  welche  der 
Bruch  hervor  getreten  ist,  einen  hinreichend  starken, 
ganz  gleichmassigen  Druck  ausuben,  so  dass  durch- 
aus  kein  Eingeweide  mehr  an  dieser  Stelle  vorfallen 
kann.  Betrachten  wir  nun  den  Theil  unsers  Korpers, 
von  dessen  Bruchbandern  hier  die  Rede  ist,  den  Un- 
terleib  ,  betrachten  wir  seine  bestandige  Bewegung, 
seine  ungleiche  Form  und  seinen  immer  wechselnden 
Umfang  so  werden  wir  wohl  einsehen,  wie  kiinst- 
lich  ,  wie  genau  abgemessen  ein  solches  Bruch¬ 
band  seyn  muss.  Doch  gibt  es  nach  Hesselbach 
keinen  Bruch,  der  nicht  durch  ein  passendes  Bruch¬ 
band  zuriickgehalten  werden  konnte.  Enorme  Fettig- 
keit  oder  Magerkeit  des  Kranken,  schiefer  Stand  der 
Trochanteren  konne  fiir  die  Anlegung  eines  zweck¬ 
massig  construirten  Bruchbandes  kein  Hinderniss  wer- 


#)  Dieser  lezte  Punkt  soli  noch  weiter  unten  abgehanclelt 
werden. 
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den.  Damit  es  aber  zweckmassig  construirt  sey  ,  muss 
insbesondere: 

a.  Die  Pelote  in  ihrer  Form  der  Forni  der  Bruch- 
offnung  entsprechen  ,  ihre  Grosse  und  Stellung  so 
bemessen  seyn,  dass  der  Druck,  den  sie  ausiibt,  uber 
die  llander  der  Bruchpforte  und  des  Bruchsackhal- 
ses  hinausreichet  und  kein  Eingeweide  unter  ihr 
durchschliipfen  kann.  Die  Kraft,  mit  welcher  sie  drii- 
cket,  muss  der  Kraft  der  andrangenden  Eingeweide 
ganz  gewachsen  seyn. 

|3.  Der  Korper  des  Bruchbandes  muss  so  beschaf- 
fen  seyn  ,  dass  er  bei  keiner  Grossenveriinderung  des 
Unterleibes  sich  von  der  ihm  angewiesenen  Stelle  weg- 
driicken  lasst,  und  dem  Andrange  der  Eingeweide  ge- 
gen  die  Bauchwand?  so  wie  der  Kraft  der  spielenden 
Muskeln  eine  vollkominen  gleiclie  Kraft  entgegen- 
setzet.  Hesselbach,  von  dem  ich  grosstentheils  diese 
Angaben  entlehnte  ,  folgert  hieraus  ais  nothwendig 
weiter,  dass  der  Korper  des  Bruchbandes  elastisch  seyn 
miisse?  welcher  Deduction  ich  bei  aller  Verehrung  fur 
den  beriihmten  Herniologen,  nicht  beipflichten  kann, 
aus  Griinden,  die  im  Verlaufe  dieser  kleinen  Abhand- 
lung  noch  ausfiihrlicher  besprochen  werden  sollen.  (Vide 
Vorrede). 

3.  Das  Bruchband  muss  Tag  und  Nacht,  unter 
allen  Verhaltnissen  getragen  und  ertragen,  und  wenn 
es  vom  Schweiss  durchnasst  ist,  leicht  mit  einem  an- 
dcrn  vertauscht  werden  konnen,  denn  durch  die  Ver- 
sauinniss  dieser  Vorsicht  stiirzet  sich  der  Kranke  in 
die  grosste  Gefahr,  weil  in  der  Zeit,  wo  der  Druck 
auf  den  Bruchsackhals  entfernt  ist,  schon  durch  die 
vom  Leben  unzertrennliche  Zusammenziehung  des 
Zwerchfelles  und  der  Bauchmuskeln  Eingeweide  in  den 
Bruchsack  hinein  gedrangt,  und  um  so  gefahrlicher  im 
Bruchsackhalse  eingeklemmt  werden  konnen,  weil  die¬ 
ser  enger  und  unnachgiebiger  geworden  ist  5  es  soli 


/ 

liberali  zu  haben ,  leicht  anzufertigen  und  dauerhaft, 
daher  darf  es  nicht  complicirt  und  in  den  meisten  Fal- 
len  auch  nicht  zu  theuer  seyn.  Der  Kranke  muss  da- 
bei  mit  volliger  Freiheit  sich  seinen  gewohnten  Arbei- 
ten  iiberlassen ,  husten ,  erbrechen  ,  kurz  ,  Alles  das, 
was  eine  starke  Anstrengung  der  Muskelkraft  zu  Folge 
liat,  thuen  konncn ,  ohne  dass  die  Eingeweide  unter 
der  Pelote  hervor  schliipfen. 

Es  friigt  sicli  nun  zunachst,  welches  Bruchband, 
ein  elastisches  oder  nicht  elastisches ,  jenen  Anforde- 
rungen  am  meisten  Geniige  leiste,  am  hiiufigsten  An- 
wendung  finde ,  am  seltensten  vible  Folgen  befiirchten 
lasse.  Zu  diesem  Zwecke  sollen  zuerst  die  elastischen, 
dann  die  unelastischen  Leisten  -  und  Schenkelbruch- 
bander  nach  ihren  wesentlichen  und  unwesentlichen 
Bestandtheilen  und  nothwendigen  Eigenschaften  be- 
schrieben ,  die  Massnahme ,  Anlegungsweise ,  so  wie 
das  Yerhalten  inBezug  des  Gebrauches  desselben ,  und 
endlich  auch  die  mbglichcn  iiblen  Folgen ,  so  wie  ihre 
Beseitigung  abgesondert  erortert  werden  ,  um  aus 
einer  moglichst  vielseitigen  Betrachtung  der  beiden 
Bruchbandarten  die  Beantwortung  obiger  Fragen  scho- 
pfen  zu  konnen,  und  zwar  werden  die  Leisten-  und 
vSchenkelbruchbander  moglichst  zugleich  betrachtet  wer-r 
den  .  da  sie  nur  in  wcnigen  Momenten  von  einander 
differiren. 


*)  Vide  Vorrcdc. 
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Elastiscbe  Bruchbander  ftir  Leisten-  und  Schen- 

kelbrtiche. 

Beschreibu  ng. 

Einfache  Bruchbander. 

Unter  einfachen  Bruchbandern  iin  Gegensatze  zu 
den  doppelten,  versteht  inan  jene,  durch  welche  nur 
eine  einzelne  Vorlagerung  von  Eingeweiden  allein 
zuriickgehalten  wird.  Diese  bestehen  ?  wie  zum 
Theil  schon  friiher  bemerkt  worden,  aus  der  Pe¬ 
lote,  der  Feder,  (ressorl  ,  ressort  a  boudin ,  bre - 
telles)  ,  dem  Erganzungs  -  oder  Schlussrieinen  und  dem 
Besatze,  zu  welchen  Theilen  noch,  unter  bestimmten 
Verhaltnissen,  Schenkel-  (soiis  -  cuisse)  und  Schulter- 
riemen  kommen.  — 

Die  Pelote  hat  zur  Grundlage  eine  diinne  Platte 
von  Eisenblech  (Schild,  V  ecussonj ,  die  nach  dem 
Orte  der  Anwendung,  so  wie  nach  dem  Umfange  und 
der  Gestalt  des  Bruches  ,  verschieden  geformt  und 
mit  dem  vordern  Ende  der  Feder  vernietet  ist.  An 
ihrer  inneren  Flache  ist  sie  gewohnlich  mit  einem  nach 
Erforderniss  nach  Innen  convexen  oder  concaven,  der 
Forni  der  Eisenplatte  entsprechendem  Stiicke  Kork  oder 
Kiehnenborke  bedeckt,  undmitWolle,  Kalber-,  Reh- 
oder  Rosshaaren ,  Flanell-  ,  Leinwand  -  pder  Tuch- 
lappen  entsprechend  und  gleichmassig  fest  ausge- 
polstert 


*)  Von  Manchen,  wie  von  J.  Cio  que  t,  wird  nur  der*PoI- 
ster,  der  an  der  inneren  Seite  der  Eisenplatte  befindlich, 
unmittelbar  auf  dieBruchpforte  driickt,  Pelote,  im  Gegen¬ 
satze  zum  Schild  Ql’ecusson)  genannt,  wahrend  Doring 
Schild  und  Pelote  gleichbedeutend  setzt,  und  Chelius 
mit  vielen  Andern,  wieder  Schild  und  Polster  zusammen 
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Ah  ihrer  aussern  ,  schwach  convexen  Seite, 
triigt  sie  2  Hackchen  ,  Stifte  oder  Knopfe  von 
Stahl  oder  Messing  ,  wovon  der  eine  den  Ergan- 
zungsrieinen  ,  der  andere  den  vielleicht  benothigten 
Schenkel-  oder  Schulterriemen  aufnehmen  soli,  auch 
befindet  sich  nicht  selten  noch  ausserdem  ein  inetalle- 
ner  Krampen  oder  Steg  daselbst,  unter  welchem  der 
befestigte  Erganzungsriemen  durchgefiihrt  wird. 

Die  Feder  ist  ein  mehr  oder  weniger  langes, 
schmales ,  diinnes ,  flaches ,  nach  der  Flache  und 
Lange  gleich  einer  Mittelrippe  gewundenes  Stiick 
von  gut  gehartetem  ,  elastischem  Stahle ,  welches  in 
einem  Halbzirkel  oder  in  einein  grossern,  uber  den 
Halbzirkel  hinaus  gehenden  Zirkelschnitt  ,  ura  die 
kranke  Seite  herum  geht.  Ihr  mittlerer  Theil  heisst  der 
Korper,  im  engeren  Sinne.  Mittelst  des  vordern  En- 
des,  welches  gewohnlich  schmaler  und  dicker  ist,  und 
der  Hals  genannt  wird,  stelit  sie  init  dem  Schilde, 
mittelst  des  hintern  oder  Schwanzendes  steht  sie  mit 
dem  Ergiinzungs-Becken  oder  Schlussriemen  inVerbin- 
dung,  welcher  uin  die  gesunde  Seite  des  Korpers  herum 
gefiihrt  und  an  einem  Knopfe  am  obern  Tlieile  der  aus¬ 
sern  Flache  der  Pelote  festgehangt  wird.  Die  Feder 
besitzt  sowohl  an  ihrem  vordern  ais  hintern  Ende  Lo- 
clier  zur  Befestigung  der  mit  ihr  in  Verbindung  ste- 
henden  Theile.  Der  Schenkel  -  oder  Beinriemen ,  sel¬ 
ten  aus  Leder,  meistens  aus  Barchent  oder  Leinwand 
verfertigt,  geht  von  einem  Punkte  der  Feder,  mit  der 
er  beweglich  oder  unbeweglich  verbunden  ist,  unter 
dem  Schenkel  der  kranken  Seite  durch,  und  befestigt 
sich  ebenfalls  an  der  vordern  Flache  der  Pelote  an 
einem  mehr  nach  unten  liegenden  Stifte.  Der  Schulter¬ 
riemen  verliiuft  beginnend  vom  Schwanzende  der  Feder 


unter  dem  Numen  Pelote  begreift.  Ich  wcrdc  mich  des 
Wortes  Pelote  in  der  letzten  Bedcutung,  ais  der  in  Dcutsch- 
land  geAVohnlirlieren  ,  bedienen. 


uber  die  Schulter  der  gesunden  Seite  und  findet  seine 
Anheftung  gleicli  dem  Schenkel-  und  Erganzungs- 
riemen  ?  oder  man  befestigt  deren  zwei  am  hinteren 
Theile  des  Bruchbandes  in  gleichmassiger  Entfernung 
von  einander  ?  und  fuhrt  jeden  uber  die  Schulter  seiner 
Seite  und  kniipft  ihn  an  Knopfe,  die  am  vordern  Theile 
des  Bruchbandes  angebracht  sind.  Alie  diese  Riemen, 
in  welchen  man?  um  ihnen  Elasticitat  zu  geben?  Ho- 
sentragerfedern  einnahen  lassen  kann ,  sind  an  ihrein 
vordern  ?  nicht  gefiitterten  Ende  mit  mehreren,  langs 
der  Mittellinie  V2  Zoll  von  einander  entfernt  liegenden, 
hinlanglich  grossen  Lochern  versehen,  um  inehr  oder 
minder  stark  angezogen  werden  zu  konnen. 

Besatz  Die  Pelote  und  Feder  sind  nun  wei- 
ters  mit  WachstafFet  oder  Leinwand  und  iiberdiess  mit 
weichem,  saemischem  Leder,  auch  kostspieligern  Stof- 
fen,  um  den  schadlichen  Einfluss  des  Schweisses  zu 
verhiiten  ?  iiberzogen.  und  zwar  so  ?  dass  der  Uberzug 
in  der  ganzen  Lange  der  Stahlfeder  iiber  den  obern 
und  untern  Rand  derselben  2 — 3  Linien  wulstfdr- 
mig  hervorragt ,  um  den  Druck  zu  vermindern  ?  den 
diese  Riinder  der  Feder  moglicher  Weise  auf  die 
VFeichtheile  ausiiben  konnten,  und  die  Feder  ausser- 
dem  noch  sammt  den  Riemen  an  der  innern  Seite  mit 
Barchent  oder  Flanell  gefiittert  ?  damit  sie  keinen  la- 
stigen  Druck  machen.  Es  befindet  sich  endlich  an 
der  aussern  Flache  des  bereits  iiberzogenen  Schildes 
noch  einLederlappen  von  entsprechender  Formam  obern 
Rande  desselben  angenaht ,  der  am  untern  Rand  mit- 


Gerdy  nennt  alie  weichen  Theile  des  Bruchbandes  Be¬ 
satz,  ich  finde  es,  wenn  ich  dem  einmal  angenommenen 
Sprachgehrauche  treu  bleiben  soli,  angemessen  ,  nur  den 
weichen  Ueberzug  der  wesentlichen  Bestandtheile  des 
Bruchhandes  mit  obigeni  Wdrtc  zu  hezcichucn. 
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telst  eines  Knopfloches  an  einem  daselbst  befindlichen 
kleinen  Knopfe  befestigt  werden  kann  ?  zu  dem  Zwe- 
cke  ,  nach  geschehener  Anlegung  des  Bruchbandes  die 
Stifte  zu  bedecken  9  und  so  das  Zerreissen  der  Kleider 
zu  verbiiten. 

Sehr  zweckmassig  ware  es?  liber  das  ganze  Bruch- 
band ,  wie  es  hier  beschrieben  wurde ,  noch  einen  ab- 
nehmbaren  Uberzug  (JHemd)  von  Barchent,  Gummitaf- 
fet  ?  Calicot  oder  feiner  Leinwand  zu  machen,  um  das 
Eindringen  des  Sclnveisses  in  die  weichen  Bestand- 
theile  des  Bruchbandes  zu  verhiiten. 

Beschreibung  einiger  Abarten  des  einfachen  ela- 

stisclien  Bruchbandes* 

Es  lasst  sich  denken.  dass  Bandagen  gegen  eine 
so  haufige,  durch  alie  Stande  verbreitete  Krankheit  im 
Verlaufe  der  vielen  Jalire  ihrer  Anwendung  vielfache, 
theils  wesentliche,  theils  unwesentliche  3!odificationen 
erlitten  haben  miissen,  die  nun  theils  die  Pelote  ,  theils 
die  Feder  oder  die  Iliemen,  ja  selbst  den  Besatz  fur 
sich  allein ,  oder  mehrere  dieser  Hauptbestandtheile 
zugleich  betreffen. 

Ich  erlaube  mir,  um  den  vorgesetzten  Raum  und 
denZweck  dieser  kleinen  Schrift  nicht  zu  weit  zuiiber- 
schreiten  ?  nur  die  wichtigsten  und  bekanntesten  der- 
selben  anzufuhren.  Ais  die  bisher  am  weitesten  getrie- 
bene  Yereinfachung  des  elastischen  Leistenbruchban- 
des  finden  hier  zuerst  die  sogenannten  Bruchhander  der 
entgegengetzten  Seite  QBrayers  a  cotes  opposes } 
engl.  opposite  sided  truss)  ihren  Platz.  Sie  haben  ih- 
ren  Nainen  daher,  weil  ihre  Feder  bloss  die  gesunde 
Seite  des  Beckens  umfasst ,  und  iiber  die  Schainbeins- 
symphyse  hinweg  nach  der  Offnung  hingeht,  durch 
welclie  der  Bruch  heraustritt  ?  so  dass  diese  Bandagen 
ungefahr  drei  Viertheile  des  Beckenumfanges  umschlies- 


i 


27 


scii.  Sie  bestehen  aus  einer  einfachenoderdoppelten,  hin- 
ten  horizontal  laufenden  und  anihrem  vordern  Theile  sanft 
nach  unten  sich  biegenden  Feder,  die  an  ihren  beiden 
Enden  mit  einer  Pelote  versehen  ist  ,  an  der  sich  ein 
rundlicher  Gelenkknopf  befindet ,  der  in  einer  ihm  ent- 
sprechenden  Aushbhlung  der  Feder  so  eingepasst  ist, 
dass  er  nicht  heraustreten  und  sich  so  die  Pelote  nach 
allen  Richtungen  hin  drehen  kann  (mithin  ein  wirkli- 
clies  Nuss-  oder  Kugelgelenk).  Die  hintere  Pelote  ist 
breit ,  flach  und  liegt  auf  dem  Kreuzbeine ,  die  vordere 
aber  eiformig  und  mehr  konvex,  auf  der  Offnung  des 
Leisten-  oder  Schenkelringes. 

\Yas  die  Modificationen  an  der  Pelote  betrilFt,  so 
hat  man  Peloten  aus  hartem  Holze  oder  Elfenbein ,  mit 
oder  ohne  lederner  Haube,  d.  i.  Uberzug  wie  Delacroix, 
oder  aus  Cautschouk  verfertigt  und  mit  Luft  gefiillt 
Cc  resson  und  S a n s o n}  in  Gebrauch  gezogen 

Es  gibt  Bruchbander  mit  beweglicher  Pelote,  so 
dass  sie  je  nach  derForm  des  Unterleibes  und  der  Rich- 
tung  des  aponeurot.  Ringes  nach  oben  oder  nach  unten 
geneigt  werden  kann ;  man  erhalt  sie  in  der  gewiinsch- 
ten  Richtung  mittelst  einer  kleinen  Feder ,  welche  in 
die  Zahne  einer  Winde  eingreift,  andere  Male  ist  die 
Metallplatte  mit  einer  Schraube  und  einer  Schrauben- 
mutter  versehen  ,  vermittelst  deren  man  beliebig  die 
Pelote  annahern  oder  entfernen  kann.  —  Hesselbachs 
doppelt  (nicht  doppeltes)  elastisches  Bruchband  hat 

Dicse  elastischen  Peloten  sind  von  dreifacher  Beschaf^ 
fenheit.  Die  eine  Art  besteht  ganz  aus  Gummi  elasticum, 
und  bat  keine  innere  Hohlung ;  die  zweite  Art  aber  ist 
hohl  und  enthalt  eine  bestimmte  Quantitat  Luft ,  die  we- 
der  vermehrt,  noeh  vermindert  werden  kann;  die  dritte 
Art  unterscheidet  sich.  von  der  vorhergehenden  bloss  da- 
duroh ,  dass  die  darin  enthaltene  Luft  nach  Belieben  und 
in  verschiedenen  Graden  entleert  und  erneuert  werden 
kann,  wobci  aber  das  Aeussere  dieser  beiden  letzten  Ar- 
ten  cbenfalls  von  naturliehem  Cautschouk  umgebcn  ist. 
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eine  Pelote  ,  welche  mit  einer  Stahlfeder  versehen  ist, 
damit  sie  mit  eigener  lebendiger  Kraft  den  Bruchsack- 
hals  zusammendrucket.  Zu  dem  Pelotenschilde  wird 
von  eben  so  starkem  Eisenblech  ein  Pelotenteller  ver- 
fertigt,  der  eben  so  gefonnt  aber  ein  wenig  schmaler, 
ais  jener  und  llach  gewolbt  ist.  Dieser  wird  mit  dem 
schmalen  Ende  des  Schildes  durch  ein  Charnier  in  der 
Art  verbunden  ,  dass  seine  zugewolbte  Flache  dem  Un- 
terleibe  des  Kranken,  seine  ausgehohlte  dem  Peloten¬ 
schilde  zugewendet  ist,  und  zwischen  beide  eine  Knie- 
feder  dergestalt  eingesetzt,  dass  das  Knie  gegen  das 
schmale,  die  beiden  Enden  der  Feder  gegen  das  breite 

_  *  _  4 

Ende  der  Pelote  gerichtet  sind.  Diese  stahlerne  Grund- 
lage  wird  zunachst  mit  starker  Leinwand  iiberzogen, 
dann  der  Pelotenteller  mit  einem  ungefahr  3 — 4  Linien 
dicken  Polster  versehen  ,  und  das  Ganze  mit  Leder 
umgeben. 


Eine  andere  Art  sind  die  in  Frankreich  zu  einem 
vveiter  unten  zu  erwahnenden  Zwecke  bestiinmten 
Brayers  en  rac/uetle.  Die  Platte  dieser  Biinder  besteht 
aus  einem  sehr  diinnen  stahlernen  ovalen  Zirkel  oder 
Dreieckj  dessen  Inneres  mit  Leinwand  gefiittert  und 
mit  Leder  iiberzogen  ist. 

Andere  3Iodirikationen  ?  die  man  in  der  Form  ? 
Bichtung  und  dem  Baue  der  Pelote  angebracht?  anzufiih- 
ren,  scheint  mir  uberfliissig  zu  seyn?  da ich  mit  0 1  o  qu  e  t 
der  Meinung  bin  ?  dass  ein  gut  gearbeitetes  einfaches 
Bruchband  alie  Heilzwecke  erfiillt,  die  man  durch  zu- 
sammengesetzte  Bandagen  zu  erreichen  sucht,  und  dess- 
Jialb  jene  der  grossern  Einfachheit  willen  diesen  vor- 
gezogen  zu  werden  verdienen. 

In  Bezug  auf  die  Feder  tritt  ais  die  bekannteste  31o- 
dification  das  C  a  mp  e  rsche  Bruchband  uns  vor  allen  zu- 
erst  entgegeiij  dessen  charakteristischeVerschiedenheit  in 
der  bedeutenden  Lange  der  Feder  besteht,  die  namlich 
der  Peripherie  uingibt .  also  von  der  Bruchpforte  bis 
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fcum Musculus  tensor  fasciae  latae  der  gesunden  Seite  um 
dasBecken  lauft.  Um  ~  des  Beckenumfanges  mehrbe- 
tragt  die  Lange  von  Lafonds  stellbarem  Bruchband 
(  bandage  renixigrade das  sich  ausserdem  von  Obigem 
dadurch  unterscheidet  ?  dass  der  Hals  der  Feder  von 
ihrem  Korper  unter  einem  Winkel  von  20  Graden  ab- 
weicht?  und  die  Pelote  mehr  eiformig  ais  bei  dem 
Campe  rschen  ist  ?  endlich  dass  ZAvischen  der  aus- 
sern  Flache  der  eigentlichen  Feder  und  einem  blecher- 
nen  Deckel  sich  noch  zwei  Hiilfsfedern  befinden,  die 
an  verschiedenen  Stelien  von  ungleicher  Dicke  sind. 
Diese  lassen  sich  iiber  einander  verschieben,  und  man 
kann  daher  ihre  starksten  Theile  beliebig  an  diejenigen 
Stelien  bringen,  wo  dasBruchband  diemeiste  Kraft  nothig 
hat?  daher  der  Name  dieses  Bruchbandes.  Es  haben  ausser 
L  a  f  o  n  d  die  geschicktesten  Bruchbandagisten  in  Paris  ? 
z.  B.Lac  r  o  ix?  Verdier  ,  um  nach  Erforderniss  die 
Lange  und  Druckkraft  der  Feder  zu  vermehren,  mehr  oder 
weniger  vortheilhafte  Modificationen  erfunden  ?  deren 
Auseinandersetzung  den  angemessenen  Umfang  einer 
Dissertation  iiberschreiten  wiirde. 

Die  englischenBruchbandervonSalmon,Ody  und 
Wickan.  die  sowohl  durch  Construction  der  Pelote  ais 
der  Feder  von  demoben  beschriebenen  einfachen  elasti- 
schen  Bruchband  abweichen  ?  sind  sehr  sinnreich  kon- 
struirt.  Sie  bestehen  aus  einer  stahlernen  Feder  mit  einer 
einzigen  Krummung,  deren  Starke  man  durch  supplemen- 
tarische  Federn,  die  man  in  die  Maroquinscheide  ?  womit 
sie  umgebenist,  einschiebt,  vermehren  kann  5  an  jedem 
Ende  der  Feder  belindet  sich  eine  durch  ein  Nussgelenk 
bewegliche  Pelote.  Diese  Peloten^  wovon  eine  auf  das 
Kreuzbein .  die  andere  auf  die  Brucholfnung  zu  liegen 
kommt,  drehen  sich  nach  allen  Richtungen  und  beque- 
men  sich  nach  allen  Formveranderungen  des  Unterlei- 
bes?  sie  konnen  mittelst  einer  Schraube  entfernt  oder 
genahert  und  festgestellt  werden.  Diese  Bruohbander 


liegen  ohne  Schenkelrieinen  fest  und  verdienen,  wie 
es  sich  mus  Obigem  zu  ergeben  erscheint,  vollkommen 
das  Lob,  das  ihnen  J.  C  1  o  q  u  et  gespendet  hat. 

Selbst  der  Ueberzug  der  Bruchbander  ist  schon 
durch  mancherlei  Yorschlage  mitYeranderungen  bedacht 
vvorden.  So  wollte  man,  insbesondere  Bernstein,  die  Fe- 
der  durch  einenUeberzug  von  braunen  Hasenfellen,  deren 
haarige  Seite  nach  auswarts  gekehrt  ist,  oder  von 
mit  Gumini  getranktem  Taffet,  oder  von  Wachsleinwand 
vor  ilost  schiitzen,  da  sie  sich  mit  demselben  des  eindrin- 
genden  Schvveisses  willen  bald  iiberzieht ,  woran  al- 
lerdings  viel  liegt,  indem  verrostete  Federn  bald  bre- 
chen ,  und  auch  noch  das  schnelle  Zugrundegehen  des 
Besatzes  zur  Folge  haben.  Zugleich  werden  obge- 
nannte  Ueberzuge  von  Hasenfell  durch  den  Schweiss 
nicht  so  bald  miirbe,  ais  die  gewohnlichen  ledernen.  L  a- 
serre,  Fabrikant von Instrumenten aus G ummi elasticum 
zu  Paris,  hat  Bruchbander,  diemiteinem  undurchdring- 
lichen  Ueberzug  bedeckt  sind,  verfertigt,  so  dass  man 
sie  waschen  kann. 

Doppelte  Bruchbander. 

Darunter  verstehen  vvir  Bruchbandagen,  Avelchezwei 
an  beiden  Seiten  des  Stammes  gleichzeitig  vorkom- 
mende  Yorlagerungen  zuriickzuhalten  bestiinmt  sind  5 
solche  kennen  vvir  dreierlei :  entweder  triigt  nach 
Art  des  R  i  c  h  t  e  rschen  Bruchbandes,  ein  Bruch- 
band,  wie  ich  es  bereits  oben  beschrieben  habe,  in 
einer  angemessenen  Entfernung  von  einander  7.vvei 
Peloten ,  welclie  sich  mithin  an  einer  geineinschaft- 
lichen  Feder  befmden,  die  den  grossten  Theil  der 
Beckencircumferenz  umgibt,  oder  die  Feder  lauft  nach 
C  0  0  p  e  r’s  Angabe  um  das  ganze  Becken  herum  von 
einer  Bruchstelle  zur  andern,  und  tragt  dort  fiir  jeden 
Brucli  die  Pelote  an  ihrem  entsprechenden  Ende, 
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welche  beide  nun  mit  einander  durch  den  Schlussriemen 
verbunden  sind,  oder  endlich  jede  Pelote  hat  ihre  ei- 
gene  Feder.  Diese  der  3.  Art  bestehen  aus  2  einfachen 
Bruchbandern  ,  deren  Federn  eine  die  linke  ,  die  andere 
die  rechte  Seite  des  Beckens  umgibt.  Die  Federn  die- 
ser  beiden  Bander  diirfen  sich  nach  D  o  r  i  n  g’s  Vor- 
schrift  nur  von  dem  Leisten-  oder  Schenkelringe  bis 
je  an  die  Lumbalgrube  derselben  Seite  erstrecken.  Hes- 
s  e  1  b  a  c  h’s  doppelte  elastische  Bruchbander  hin- 
gegen  liegen  ,  indem  sie  beide  die  Lange  der  ge- 
wohnlichen  einfachen  haben  ?  auf  dem  Kreuzbein  uber- 
einander.  Ihre  Bestandtheile  sind  ganz  jene  der  einfa¬ 
chen  5  nur  die  Verbindung  der  beiden  Bruchbander 
nach  vorne  und  hinten  macht  einige  Abweichungen  von 
der  Construction  der  einfachen  nothwendig.  SowohI 
nach  D  d  r  i  n  g  ais  nach  Hesselbach  werden  die 
beiden  Peloten  nach  vorne  durch  einen  Schlussriemen 
verbunden ,  der  von  einer  Pelote  ausgehend  sich  mit- 
telst  der  Locher ,  die  sich  an  seinem  freien  Ende  be- 
finden?  an  einem  Hacken  an  der  aussern  Flache  der 
anderen  Pelote  mehr  weniger  stralf  befestigt.  Was  aber 
die  Verbindung  der  beiden  Bruchbander  nach  hinten 
betrifft  ?  so  Weichen  D  6  r  i  n  g  und  Hesselbach  von 
einander  ab.  Ersterer  verbindet  sie  nach  hinten  durch 
einen  Riemen,  der  am  Schwanzende  der  einen  und 
durch  eine  Schnalle,  die  am  gleichnamigen  Ende  der 
andern  Feder  befestigt  ist.  Hesselbach  hingegen, 
wie  spater  noch  einmal  zurSprache  kommen  wird,  ver- 
sielit  das  Schwanzende  der  unmlttelbar  auf  demKreuz- 
beine  liegenden  Feder  mit  einer  Pelote ?  auf  deren  hin- 
teren  Flache  ein  Knopf  von  Messing  sich  betindet,  an 
dem  das  Schwanzende  der  andern  Feder  mittelst  eines 
an  ihm  befindlichen  Loches  eingehangt  Avird  ?  ausser- 
dem  ist  die  zweit  erwahnte  Feder  mit  einem  Riemen 
versehen.  mittelst  dem  sie  an  einer  auf  der  gewblbten 
Flache  der  andern  befindlichen  Schnalle  befestigt  wird. 
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Audi  wurde  eine  doppelte  B  and  age  konstrmrt,  welche 
auszwei  seitlichenFedern  besteht,  die  an  ihren  vorderen 
Enden  mit  Peloten  versehen  und  deren  hintere  Enden 
mitten  auf  dem  Kreuze  in  eine  Art  Sehild  eingelenkt 
sind,  welches  die  beiden  Federn,  von  denen  jede 
einzelne  sich  an  dieser  Stelle  endigen  solite  ,  ver- 
einigt,  und  gleichsam  zu  einer  Platte  verschmolzen  dar- 
stellt.  Dieser  Sehild  kann  auch  in  zwei  Hiilften  ge- 
tbeilt  sein  ,  die  untereinander  charnierartig  verbunden 
sind  ,  und  deren  jede  an  das  Schwanzende  der  gleich- 
seitigen  Feder  angenietet  ist.  Mit  Hiilfe  von  Lochern, 
die  am  vordern  Ende  der  Federn  angebracht  sind,  kann 
der  kupferne  Knopf ,  durch  welchen  die  den  Bruch  zu- 
riickhaltende  Pelote  in  jene  eingelenkt  ist,  dem  Scham- 
beine  genahert  oder  von  ihm  entfernt  werden,  so  dass 
sich  demnach  diese  Pelote  der  Oeffnung,  die  sie  be- 
decken  soli,  genau  anschliesst. 

Nothwendige  Eigenschaften  eines  elastischen  Lei- 
sten-  oder  Schenkelbruclibandes ,  wenn  es  den  ge- 

ausserten  Anforderungen  entspreclien  solL 

Von  der  Beschaffenheit  eines  zweckmiissi- 
gen,  elastischen,  einfaclien  Lcistenbruch- 

b  a  n  d  e  s. 

].  Das  Leistenbruchband  muss  das  Becken  um- 
schliessen,  also  auch  dem  aussern  Umfange  angepasst 
werden. 

Die  Gestalt  dieses  Kbrpertheiles  ist  aber  sehr  un- 
regelmassig.  Das  Becken  ist  von  einer  Seite  zur  an- 
dern  viel  breiter,  ais  von  vorn  nach  hinten  und  dabei 
hinten  und  an  den  Seiten  bedeutend  hoher  ais  vorne. 
Um  diese  Unregelmassigkeit  klarer  und  richtiger  zu 
(ibersehen,  miissen  wir  es  im  Querdurclischnitte  und 
im  Profil  untersuchen. 

Betrachten  wir  einen  Querdurchsclinitt  des  Be- 
ckens,  so  finden  wirseinenUmfang  mehr  wenigere  elip- 
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tiscli,  von  vorne  nach  hinten  zusamrnengedriickt ,  zu 
beiden  Seiten  stark  ausgebogen.  Hinten  in  der  Mitte 
bezeichnet  uns  ein  beim  Mann  tieferer,  beini  Weibe 
flacherer  Eindruck  ,  die  Stelle  des  Kreuzbeines ,  und 
somit  den  Stiitzpunkt  des  Bruchbandes.  Diesem  Ein- 
drucke  gegeniiber  sehen  wir  vorne  eine  bald  schwa- 
chere,  bald  starkere  Wblbung,  die  Gegend  der  Scham- 
beinsvereinigung  und  zu  jeder  Seite  dieser  Ausbie- 
gung  eine  bald  schwachere  ,  bald  starkere  Einbiegung 
der  Leistengegend  ,  und  somit  den  Druckpunkt  des 
Bruchbandes.  Der  zwischen  diesen  beiden  Punkten 
auslaufende  Bogen  bezeichnet  die  Rundung  der  Hiif- 
ten.  Sieht  man  bei  aufrechter'  Stellung  des  Korpers 
das  Becken  von  der  Seite  an ,  so  findet  man ,  dass  das 
obere  Ende  des  Kreuzbeines  viel  hoher  steht?  ais  der 
obere  Rand  der  Schambeinsvereinigung,  indem  zugleich 
die  obere  Beckenoffnung  mehr  nach  vorne,  die  untere 
dagegen  mehr  nach  hinten  gerichtet  ist.  Je  starker  nun 
diese  Inclination  des  Beckens,  desto  grosser  ist  der 
Abstand  der  genannten  Punkte  von  einander.  Daher 
kommt  es,  dass  der  Stiitzpunkt  des  Bruchbandes,  den 
wir  auf  der  Mitte  des  Kreuzbeines  firden,  3  — 4  Zoll 
hoher  steht,  ais  der  Druckpunkt,  also  auch  das  Bruch- 
band  nicht  in  horizontaler  Lage  das  Becken  umfassen 
kann. 

Da  das  grosse  Becken  nur  nach  hinten  und  zu  den 
Seiten  von  Knochen ,  nach  vorne  aber  von  den  unter- 
sten  Theilen  der  Bauchmuskeln  gebildet  wird,  so  ist 
auch  sein  Umfang  sehr  veranderlich.  Bei  jeder  Anfiil- 
Iung  des  Bauches  werden  die  Bauchmuskeln  mehr  aus- 
gedehnt,  nach  vorne  getrieben,  und  so  der  Umfang  des 
grossen  Beckens  vergrossert ,  besonders,  wenn  die 
Neigung  desselben  stark  ist 5  bei  jeder  Entleerung  der 
Bauchhohle  hingegen  ziehen  sich  die  Bauchmuskeln 
mehr  zuriick  und  der  Umfang  des  grossen  Beckens 
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wird  verkleinert*  Docli  llegt  die  Leiste,  die  Gegend, 
an  der  das  Bruchband  seine  Wirksamkeit  ausiiben 
soli  ?  bereits  ausser  dem  Bereiche  dieser  Yeranderun- 
gen. 

Der  Umfang  des  kleinen  Beckens  is t  zvvar  unver- 
iinderlich  $  insofern  wir  es  nur  ais  eine  knocherne  Hohle 
betrachten  ?  aber  es  verbinden  sich  mit  seiner  Aussen- 
fliiclie  die  Untergliedmassen  und  darum  wird  auch  sein 
Umfang  beim  Gehen  durch  die  Bewegung  der  vielen 
sicli  an  ihr  befestigenden  Muskeln  jeden  Augenblick 
verandert  ^). 

2.  Die  Feder ,  aus  Stahl  von  bereits  erwahnter' 
Oualitat,  muss  am  Halse  9 — lQLinien  breit  seyn,  und 
gegen  den  Schwanz  hin  allmalig  etwas  breiter  werden, 
um  diesem  einen  sichern  Stutzpunkt  zu  geben 
Ihre  Dicke  kann  im  Allgemeinen  tya  bis  3/4  Linien  be- 
tragen  und  muss  an  allen  Punkten  der  Feder  gleich 
seyn,  damit  die  Elasticitat  liberali  gleichformig  ver- 
theilt  sey.  Yon  der  Dicke  und  Breite  hiingt  der  Grad 
des  Widerstandes  ab  ?  welchen  dieselbe  den  vordrin- 
genden  Eingeweiden  entgegenzusetzen  vermag.  Die  bei- 
den  Extreme  sind  hier  wohl  zu  vermeiden,  indem  ei- 
nerseits  Schmerz  und  Entziindung  hervorgerufen ,  an- 
derseits  das  Vordrangen  der  Eingeweide  nicht  verhii- 
tet  wiirde. 


Es  ist  jedoch  dabei  wohl  zu  bemerken ,  dass  dieses  SpieI 
der  Muskeln  nur  einen  geringen  Einiluss  auf  das  Bruch¬ 
band  hat,  indem  dieses  nur  an  wenigen  festen  Punkten 
des  Beckenumfanges  ganz  dicht  anliegt,  an  den  iibrigen 
Stellen  aber  so  viel  Rauin  zwiscben  sich  und  diesen  Kor- 
pertheil  Jiisst,  dass  die  sich  daran  befestigenden  Muskeln 
ohne  nachtheiligen  Einiluss  auf  das  Bruchband  sich  be- 
wegen  kbnnen. 

'%*%)  Ist  das  Schwanzende  mit  einer  eigenen  Pelote  versehen, 
so  ist  das  Zunehmen  der  Breite  der  Feder  nach  hinten 
iiberlliissig. 
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An  ihreiu  Ilalse  innas  sie  ferner  nach  ihren  Ran- 
dcrn  oder  der  Breite/  in  einen  stumpfen  Wmkel  gebo- 
gen  seyn. 

Diese  Kniebeugung,  wodurch  der  Hals  zur  iibrigen 
Feder  in  einen  Winkel  gestellt  wird;  ist  sehr  wich- 
tig.  Von  ihr  ist  die  richtige  Stellung  und  Einwirkung 
der  Pelote  abhangig,  welche  sie  bei  allen  Bewegun- 
gen  des  Schenkels  und  des  Stammes  unverriickt  auf  den 
Bauchring  behaupten  soli.  Wenn  man  z.  B.  den  Hals 
der  Feder  in  gerader?  horizontaler  Richtung  von  der 
Pelote  ausgehen  lassen  wollte,  so  miisste  das  ganze 
Bruchband  nothwendig  seine  Wirkung  verlieren  5  denn 
wegen  der  tiefern  Lage  des  Baucliringes  ara  untern 
Theile  des  Bauches  miisste  selbes ,  anstatt  in  der 
Mitte  zwischen  dem  Trochanter  und  Hiiftbeinkamme 
zu  liegen ,  sich  dem  erstern  mehr  nahern ,  ja  beinahe 
iiber  denselben  hinweggehen,  und  konnte  auf  diese 
Weise  durch  das  Spiel  der  dort  liegenden  Schenkel- 
muskel  jeden  Augenblick  verschoben  werden.  Um  da- 
her  diefriiher  angegebene,  unbedingt  nothwendigeLage 
des  Korpers  der  Feder  zu  bezwecken,  und  die  viel 
tiefer  anzubringende  Pelote  mit  der  Feder  in  Verbin- 
dung  setzen  zu  konnen  ?  muss  also  die  Feder  von  da 
ab  ,  wo  sie  die  Mitte  des  vordern  Darmbeinrandes  be- 
riihrt,  ganz  in  denselben  Wmkel  gebogen  seyn?  &el- 
chen  der  eben  angegebene  Theil  des  Darmbeines  mit  dem 
horizontalen  Aste  des  Schambeins?  und  dieser  mit  dem 
von  der  Leistenbiegung  schrag  nach  oben  und  aussen 
steigenden  Unterleibe  bildet. 

Der  untere  Rand  des  Halses  muss  weiter  nach  hin- 
ten?  also  mehr  nach  dem  Becken  hin —  der  obere  nach 
vorn  —  also  mehr  von  dem  Becken  ab  —  gerichtet  seyn  5 
dagegenmuss  der  untere  Rand  des  um  dieHiifte  gehen- 
den  Theiles  und  des  hinteren  Endes  mehr  vom  Becken 
abstehen.  Diese  Biegung  der  Feder  nach  der  Flache 
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wird  durch  die  eigenthiimliche  Form  der  Theile,  rait 
welchen  das  vordere  und  hintere  Ende  derselben  in  Be- 
ruhrung  kommt,  veranlasst.  Sowolil  der  Unterleib,  wo 
er  zum  Sehenkelbuge  herabsteigt,  ais  auch  die  Hinter- 
backen,  wo  sichderen  Wolbung  nach  obenin  der  Kreuz- 
beingegend  verliert,  bilden  daselbst  eine  geneigte  Flache 
(  Planum  inclinatum )  ,  die  hinten  nach  vorne  und  oben 
und  vorne  nach  hinten  und  unten  schrag  verlauft.  Diesen 
Ebenen  entsprechend  iniissen  also  Hals  und  Schwanz- 
ende  der  Bruchbandfeder  nach  ihren  Flachen  auf  die 
angegehene  VFeisc  gebogen  seyn. 

Endlich  muss  die  Feder  auch  nochnach  der  Lange 
gebogen  seyn,  uin  alie  Theile  der  Beckenperipheriehalfte 
wohl  zu  beriihren  und  den  nothwendigenDruck  zu  bewir- 
ken.  Aus  den  vorhergehenden  Erorterungen  ergibt  sich, 
dass  der  Theil  des  Beckens,  um  welchen  das  Bruchband 
angelegt  wird,  mit  dem  unteren  Theile  des  Unterleibes 
wegen  des  liingern  Durchmessers  von  einem  Hiiftbein- 
kamme  zum  anderen  und  des  kiirzern  von  der  Symphy¬ 
sis  ossium  pubis  zum  Kreuzbeine  eine  unvollkommene 
Ellipse y  die  an  der  Bruchstelle  mehr  oder  weniger  ein- 
gedriickt  ist,  bilde.  Also  muss  auch  die  Biegung  der 
Feder  nach  ihrer  Lange  in  der  Weise  geschehen,  dass  die 
Feder  dadurch  einer  Ellipse  ahnle ,  welche  gerade  in 
der  Mitte  nach  dem  kurzerenDurchmesser  durchschnit- 
ten  ist.  Bei  einer  zu  bedeutenden  Biegung  wiirde  das 
Mittelstiick  der  Feder,  mehr  weniger  von  den  Weich- 
theilen  abstehend,  keinen  gehorigen  Ruhepunct  finden, 
und  bei  einer  zu  schwachen,  sich  mehr  der  Zirkelform 
niihernden  Flexion  die  Enden  der  Feder  in  einer  zu 
grossen  Entfernung  von  einander  bleiben  und  daher 
8tiitze  und  Druckpunkt  verlieren. 

So  geformt  und  gerichtet  umfasset  die  Feder  die 
Beckenhalfte  vollkommen,  oline  irgendwo  mit  einem 
Bande  einzuschneiden  und  besonders,  wird  durch  die  an- 
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gegebene  Richtung  der  Rander  auch  der  untere  Rand 
der  Pelote  einwarts  gegen  das  Becken  gestellt  und  da- 
durch  das  Durchschliipfen  unter  dem  Bruchbande  den 
Eingeweiden  unmoglich  gemacht.  —  Die  Kraft  der  Fe¬ 
der  ist  verscliiedentlich  nothwendig  und  kann  nur  im 
Allgemeinen  auf  4  Pfund  gesetzt  werden,  muss  iibrigens 
immer  dem  zu  iiberwindenden  Hindernisse  entspre- 
chen.  Bei  Kindern  und  solchen  erwachsenen  Leuten, 
die  eine  mehr  ruhige,  sitzende  Lebensart  fiihren,  braucht 
man  keine  so  starken  Federn  ,  starkere  dagegen  -bei 
Leistenbriichen  ,  iiberhaupt,  nach  Juvi  11  e,  bei  alten, 
grossen  Briichen,  bei  Netzbriichen?  beiBriicben,  welcbe 
eine  grosse  Pforte  haben  und  bei  solchen  Bruchkranken, 
vvelche  beftige  Leibesbewegungen  machen  miissen.  — 
Ausserdem  darf  die  Feder  nicht  ungleichmassig  hart 
oder  weich  seyn  5  denn  im  ersten  Falle  wiirde  sie  leicht 
zerbrechen?  und  im  letztern  die  gehtirige  Druckkraft 
nicht  besitzen.  Begin  will  jedoch  insbesondere,  dass 
der  Hals  der  Bandage  eine  gewisse  Dehnbarkeit  habe, 
um  die  Pelote  nach  Belieben  drehen  zu  konnen;  an- 
dere  geben  aber  diesem  Theile  gerade  eine  grossere 
Dicke ,  um  seinen  Widerstand  zu  vermehren» 

Die  Lange  der  Feder, immer  ira  umgekehrtenVerhalt 
nisse  zur  Lange  des  Erganzungsriemens,  lasst  sich  eben 
so  wenig  voraus  bestimmen  ,  und  nur  im  Allgemeinen 
festsetzen,  dass  ihr  binteres  Ende  wenigstens  1 — 2 
Zoll  lang  iiber  die  Mittellinie  des  Kreuzbeines  auf  die 
andere  Seite  hiniiberreichen  muss.  Dieser  Grundsatz, 
den  wir  eigentlich  dem  grossen  Chirurgen  A.  G.  Rich- 
ter  verdanken,  findet  in  den  meisten  Fallen  seine  An- 
wendung,  besonders  bei  kleinen,  erst  entstandenen 
Briichen.  Wo  indess  der  Bruch  ait  und  gross  ist,  und 
die  Baucheingeweide  eine  iiber wiegende  Neigung  haben, 
durch  den  Bauchring  hervorzutreten ,  da  diirfte  eine 
langere  Feder ,  wie  sie  Camper  empfiehlt,  die  fiinf 
Sechstel  der  Peripherie  des  Beckens  umkreiset,  selbst 
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einer  Autoritiit,  wie  Ric  liter  ist,  entgegen,  vorzu- 
ziehen  seyn.  Man  hat  zwar  behauptet.  dass  eine  fur 
dergleichen  Falle  nothwendige  starkere  Druckkraft 
besser  und  sehr  leicht  durch  eine  grossere  Dicke  und 
Breite  der  Feder  erzielt  werden  konne,  ais  durch  jene 
unnutzc  Yerlangerung  derselben,  die  sogar  zur  Yer- 
schiebung  der  Pelote  beitragen  wiirde  ,  sobald  der  Pa¬ 
tient  auf  der  Ilalfte  der  gesunden  Seite  liegt :  allein 
man  darf  es  nicht  unbeachtet  lassen,  wie  dergleichen 
breite  und  dicke  Federn  andererseits  den  Nachtheil  mit 
sich  fiihren ,  den  Bauchring  und  die  dort  gelegenen 
Theile  stark  zu  driicken,  wodurch  sogar  die  Nothwen- 
digkeit  der  ganzlichen  Ablegung  des  Bruchbandes  ein- 

treten  kann.  Ueberdiess  muss  man.  den  Gesetzen  der 
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Mechanik  zu  Folge,  einraumen.  dass  eine  grossere Lange 
der  Feder  zwar  nicht  gerade  die  Druck-  oder  Hebel- 
kraft ,  dennoch  die  Schnellkraft  derselben  vermehre. 

Nebstdein  ist  wohl  zu  beachten,  dass  die  langere  Feder 

#  ' 

auf  der  Hiifte  der  gesunden  Seite  einen  Stutzpunkt  fin¬ 
det  5  sie  hat  ferner  den  Yortheil  einer  grossern  Festig- 
keit  ?  liegt  fast  unbeweglich  an  ,  und  wird  durch  die 
Bewegungen  desKranken  oder  durch  starke  korperliche 
Anstrengungen  weniger  verandert,  ja  sie  liegt  sogar 
dann  fest  an,  wenn  sie  durch  keinen  Schenkelriemen 
unterstiitzt  wird.  S  c  a  r  p  a,  B  o  y  e  r  u.  m.  at,  vorziig- 
lich  neuere  Chirurgen^  sind  ihren  Erfahrungen  zu 
Folge  dieser  Meinung  beigetreten.  Andererseits  muss 
man  freilich  der  Ri  ch  t  erschen  Meinung  beipflichten , 
wenn  er  weiters  behauptet,  dass  obiges  Bruchband 
schwer  aufliegt,  auch  den,  von  ihm  umfassten  Theil 
ein  weit  hesclnyerlicheres  Pressen  und  Driicken  verur- 
sacht,  und  die  fast  ins  Unendliche  gehenden  Yerschie- 
denheiten  in  der  Starke  des  Beckenumfanges,  noch 
melir,  ais  bei  andern  Constructionen  den  Bandagisten 
von  dem  am  krankyn  Individuum  genominenen  Masse 
abhiingig  macht.  Diesc  Schwierigkeiten,  so  wie  dcy 
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Umstand,  dass  das  gewohnliche  Bruchbaiid  fast  in  al- 
!en  Fallen  im  Stande  ist?  Bruche  vollkoraraen  zuriick- 
zuhalten?  Jiaben  demnach  auch  bewirktj  dass  die  An- 
wendung  der  Campe  rschen  Bandage  nur  anf  die  selt- 
neren  Falle  beschrankt  wird,  wo  das  gewohnliche  nicht 
ausreicht. 

Der  Grundsatz  also  ?  dass  in  der  Melirzalil  der 
Falle  eine  Ii  ange  der  Feder  von  zwei  Drittel  mithin 
von  8 — 15  Zoll  bei  Kindern$  bei  Erwachsenen  von 
36  —  24  Zoll  Lange  nnd  etwas  mehr  bei  Frauen  ais 
bei  Mannern  ?  in  seltnen  Fallen  dagegen  von  fiinf  Sech- 
stel  des  Beckenumfanges  nothwendig  sey  ?  hat  fur  die 
heutige  Chirurgie  die  Giiltigkeit  eines  Axioms. 

Was  L  a  f  o  n  d's  angebliche  Verbesserung  des 
Camper’schen  Bruchbandes  betrifFt  ?  so  lasst  sich 
nichts  Lobliches  davon  sagen  ,  die  beiden  ersten  Modi- 
fikationen  (Vide  pag.  29)  sind  ganz  unerheblich?  nnd  zu 
Gunsten  der  letzten  hat  die  Erfahrung  aucli  noch  nicht 
gesprochen. 

3.  D  ie  Pelote  muss  den  Schild  aus  Eisenblech 
vonl — 1 V2  Zoll  Dicke  haben.  Er  ist  der  Polsterung  wil- 
len  immer  etwas  grosser,  ais  die  Pelote  eigentlich  seyn 
muss  ?  mit  der  Feder  tinbeweglich  verbunden  ^)  ,  und 


#)  Man  ist  gewiss  iiber  die  Vortheile,  die  man  sicb  von  der 
Beweglichkeit  der  Pelote  verspricht,  niimlich  :  dass  sicb 
die  Ballen  nach  jeder  Richtung  wenden  und  drehen  lassen, 
und  dennoch  den  Bruch  immer  niederhalten  solien ,  im  Ir- 
thume  und  gerade  die  grosse  Beweglichkeit  des  Ballens 
ist  ein  Hauptfehier.  Deijn  da  er  rpit  der  grossten  Leichtig- 
keit  Hebelbewegungen  auf  seinem  Zapfen  macht,  und 
sich  nur  auf  seinen  Mittelpunkt  stiitzt,  so  geht  daraus  her- 
vor,  dass  er  nur  mit  diesem  Mittelpunkte  fest  auf  den 
Bruch  driickt ,  und  dass  dieser  die  Peripherie  leiclit  in  die 
Hohe  heben,  ynter  dem  Ballen  weggleiten  und  wieder  vor- 
fallen  kann  ,  und  schltisslich  ist  die  Beweglichkeit  der 
Pelote  unniitz,  da  die  Pelote ,  wie  an  einer  andern  Stelle 
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hat  eine  langliche  halbeifbrmige  bis  dreieckige  Gestalt 
und  zwar  in  der  Art,  dass  der  obere  lland  des  Schil- 
des  mit  dem  obern  Rande  des  Federhalses  unter  eine 
Linie  fiillt,  der  untere  Rand  dagegen  von  dem  nntern 
Rande  des  Federhalses  immer  mehr  abweichet  ,  so  dass 
das  Breiterwerden  des  Schildes  eigentlich  durch  das 
Abweichen  seines  untern  Randes  bewirkt  wird.  Das 
aussere  dem  Darmbeine  zugekehrte  Ende  des  Schildes 
ist  gerade  so  breit,  ais  der  Hals  der  Bruchbandfeder, 
mit  welchem  es  verbunden  wird  5  das  innere  der  Scham- 
beinsvereinigung  zugewendete  Ende  dagegen  2  Zoll 
und  dariiber,  der  Langendurchmesser  betragt  fur  Er- 
wachsene  von  mittlerer  Grosse  3  Zoll.  Diese  Form 
und  Grbssenangabe,  welche  sowohl  fur  den  innern  ais 
aussern  Leistenbruch  gilt,  muss  sicli  iibrigens  in  jedem 
einzelnen  Falle  nach  der  Grosse  und  dem  Umfangedes 
Bauchringes  richten^  doch  ist  sie  bestimmten  Geset- 
zen  unterworfen  ,  denn  ist  dieselbe  nicht  hinreichend, 
so  wird  der  Bauchring  nicht  gehorig  verschlossen, 
wahrend  hei  einem  zu  grossen  Umfange  der  Pelote 
der  Druck  ,  den  dieselbe  ausiibt  ,  auf  einem  zu  grossen 
Raum  vertheilt  und  an  den  Punkten,  wo  er  besonders 
Statt  fmden  soli,  dadurch  vermindert  wird,  abgerech- 
net ,  dass  die  Gefalir  der  Yerschiebung  der  Pelote  ver- 
grossert  wird.  Man  hat  im  Allgemeinen  angenommen 
dass  die  Rander  der  Pelote  in  ilirem  ganzen  Umfange 
V2  Zoll  iiber  die  Rander  des  Bauchringes  hinaiisrei- 
chen  miissen,  damit  derselbe  iiberall  genau  verschlos- 
sen  werde.  Die  Pelote  des  aussern  Eeistenbruchbandes 
ist  dazu  bestimmt,  den  Bruchsackhals  vollkommen  zu- 
sammenzudrucken ,  sie  muss  also  auch,  besonders  beim 

n  ■■  . .  ■  ■ 

ausfiihrlieher  bcmerkt  ist,  gan/i  ausser  dem  Bereicbe  der 
Betvegungen  der  Bauchwand  und  des  Oberschenkels  lic~ 
gen  soli ,  also  keincr  Veranderung  der  Lage  oder  Rich- 
tuug  bcdarf  ?  weun  sie  oiumal  gut  angepasst  worden  ist» 
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langhalsigen  aussern  Leistenbruche,  so  lang  sein ,  dass 
ihr  Druck  uber  den  hintern  und  vordern  Leistenring 
hinauswirket ,  sie  muss  entsprechend  der  Forin  des 
Bruchsackhalses  ,  nach  aussen  und  oben  schinaler  und 
nach  innen  und  unten  breiter  sein  ,  so  dass  sie  iiber 
die  Rander  des  Bruchsackhalses  hinaus  reichet,  Im 
Ganzen  wird  die  Forin  der  Pelote  fur  diese  Bruchart 
die  ovale  sein,  indem  der  Leistenkanal  sammt  seinen  bei- 
den  Ringen,  nach  dessen  Forin  die  Gestalt  der  Pelote  zu 
bilden  ist,  das  Ansehen  eines  etwas  zusammengedriick- 
ten  Ovales  hat.  Gerade  um  so  viel,  ais  derPelotenschiJd 
fiir  den  aussern  langhalsigen  Leistenbruch  langer  wird, 
wird  der  Hals  der  Bruchbandfeder  kiirzer,  d.  h.  der 
Theil  der  Feder ,  der  von  dem  vordern  Rande  des 
Darmbeines  bis  zu  dem  Pelotenschiide  reicht ,  ist  kiir- 
zer ,  ais  bei  der  fiir  den  aussern  kurzhalsigen  Leisten¬ 
bruch  bestimmten  Feder.  An  dem  Bruchbande  fiir  den 
aussern  kurzhalsigen  Leistenbruch  wird  der  Hals  der  Fe¬ 
der  langer  und  der  Pelotenschild  um  eben  so  viel  kiirzer, 
weil  der  Hals  des  Bruchsackes  selbst  grosstentheils 
verschwunden  ist ,  dagegen  wird  der  Schild  breiter, 
weil  die  Bruchpforte  grosser  ist4  Dadurch  tritt  die 
Form  eines  Dreyeckes  starker  hervor ,  welche  auch 
der  rund  gewordenen  Bruchoffnung  mehr  entspricht, 
ais  die  ovale,  dasselbe  gilt  auch  vom  innern  Leisten- 
brijche 


*3  Zwar  etwas  abweiehend  von  obigen  Angaben,  dieichvon 
den  bereits  mehrmals  genannten  Schriftstellern  entlehnte, 
jedoch  der  Erfahrung  entnommen,  und  durch  Klarheit  sich 
auszeiehnend  ,  ist  die  Ansicht  eines  unserer  ausgezeich- 
netsten  Militair-  Aerzte ,  Dr.  Dirmoser,  iiber  die  noth- 
wendige  Griisse  und  Form  einer  Bruchbandpelote  iiber- 
haupt :  Was  die  Grosse  der  Pelote  betrifft,  so  muss  die- 
selbe  im  Allgemeinen  die  Leistengegend ,  und  insbeson- 
dere  die  Gegend  des  Leistenkanals  der  Art  bedecken,  dass 
die  ganze  Bruchpforte  sicher  in  ilir  Bereich  fallt ,  und  letz- 


* 
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Die  Ecken  des  innern  breiten  Schildendes  wer- 
den  abgerundet.  Wenn  eine  Verwachsung  die  Zuriick- 
bringung  eines  Bruches  in  dem  Grade  hindert,  dass 
noch  ein  Theil  desselben  aussen  bleibt;  so  soli  man 


terer  selbst  bei  einiger  Verschiebung  der  Pelote  in  deren 
Granzen  bleibt.  Eine  Pelote,  deren  Grosse  und  Form  der 
der  Bruchpforte  genau  entspricht,  driingt  sicli  in  letz- 
tere  hinein ,  erweitert  sie ,  vereitelt ,  obwohl  sie  durch 
den  Reiz,  den  sie  ausiibt,  Exsudationen  ini  Bruchsack- 
halse,  und  mithin  Verklebung  in  den  Wanden  desselben 
bewirkt,  dennoch  wegen  der  baldigen  Resorption  dersel- 
ben  die  eben  begonnene  Heilung ,  ja  sogar  jede  Moglich- 
keit  einer  spontanen  Heilung,  vergriissert  die  Krankheit 
gewiss  und  setzt  ini  Falle  einer  leicht  moglichen  Verschie- 
bung  die  grosste  Gefahr  der  Einkjemmung  des  Bruchin- 
Jialtes. 

Die  Pelote  soli  also  fast  die  ganze  Leistengegend  oder 
den  Raum  bedecken,  welcher  oben  durch  den  Verlauf 
des  Po  u  part^schen  Bandes ,  unten  durch  den  horizon- 
talen  Ast  des  Schamknochens ,  Und  innen  durch  die  iius- 
seren  Schamtheile  begranzt  wird.  Dieser  hinglicht  drei- 
eckige  Raum  darf  nur  an  den  beiden  Enden  seines 
Liingendurchmessers  (an  dem  vordern  obern  Darmbeinsdorn 
und  der  Schambeinsverbindung ,  — am  ersten  wohl  etwas 
mehrals  an  der  letzteren)  unbedeckt  bleiben ,  was  bei  der 
Gestaltung  der  Pelote  nach  der  Forin  dieser  Gegend  dadurch 
erreicht  wird,  dass  die  betreflfenden  Ecken  derselben ent- 
sprechend  abgestuinpft ,  und  ihre  Rander  ausgebuchtet 
werden. 

Die  Gestalt  der  Pelote  njthere  sicli,  wie  schon  benjerkt 
wurde  ,  einem  langlichpn  ,  Iiegenden ,  gleichschenkligen 
Dreiecke,  dessen  Spitze  gegen  den  vordern  obern  Darm¬ 
beinsdorn,  dessen  Basis  gegen  die  aussern  Schamtheile 
gerichtet  ist.  Die  untere  Linie  dieses  Dreieckes  entspreche 
hinsichtlich  ihrer  concaven  Einbiegung  der  nach  oben 
eonvexen  ITautfalte ,  die  sich  bei  der  Beugung  des  Ober- 
schenkels  unter  der  Leistengegend  bildet.  Driingt  sich 
dieser  Rand  der  Pelote  tiefer  herab,  oder  entspricht  er 
iiberhaupt  nicht  der  Form  der  Schenkelbeuge ,  so  wird 
die  ganze  Bandage  naturlicher  Weise  bei  jeder  Beugung 


sich  einer  ausgehohlten  Pelote  bedienen  (b  mijer  a 
cniller *  *). 

Die  Pelote  darf  ferners  nicht  zu  hart  und  nicht  zu 
weich  gepolstert?  und  muss  in  ihrer  Wolbung  oder 
Aushohlung  so  beschaffen  se}^n  ,  dass  sie  gleichmassig 
an  der  Bruchoffnung  oder  am  Bruchsacke  anliegt?  mit- 
hin  auf  ihrer  ganzen  Flache  Druck  ausiibe  ?  sonst  ent- 
stehtim  ersten  Falle  Schmerz,  Wundseyn,  Quetschung 
des  Samenstranges  , .  und  in  beiden  letzten  driickt  die 
Pelote  nicht  hinlanglich  oder  gleichmassig  ^).  Aber  sie 


des  Schenkels  gehoben ,  und  nachtheilig  verriickt.  Dieim- 
nere  kurzere  Linie  oder  die  Basis  des  Peloten  -  Dreieckes 
sei  gleich falis  naeli  der  Gestalt  und  Grosse  der  aussern 
Gesehlechtstheile  ausgeschweift,  um  sie  nicht  zu  belasti- 
gen.  Die  obere  langste  Linie  laufe  parallel  und  etwas 
uber  dem  obern  Rande  des  P  o  u  p  a  r  t’schen  Bandes. 

Ueber  dem  Leisfenbande  ist  der  Baucli  bestandigen  Vo- 
lumsveranderungen  unterworfen  ,  und  der  obere  Rand 
der  Pelote  wurde,  wenn  derselbe  hoher  ais  angegeben 
wurde,  hinaufreicht,  bei  jedem  tiefen  Athemzuge,  nach 
der  Mahlzeit  ,  in  der  Schwangerschaft  etc.  vorwiirts  ge- 
trieben ,  der  Korper  der  Pelote  selbst  um  seirie  horizon¬ 
tale  Axe  bewegt ,  somit  der  untere  Rand  und  Winkel  ge- 
gen  den  Schambeinsast ,  und  die  hier  aufliegenden  Gefiisse 
und  Nerven  gedruckt  werden,  welcher  Umstand  nioht  nur 
auf  die  sichere  Lage  der  ganzen  Bandage  storend ,  son- 
dern  auch  auf  deren  Ertraglichkeit  und  noch  anderwiirtig 
nachtheilig  einwirken  muss.  IVebstdemmussen  an  dem  be- 
schriebenen  Dreiecke  alie  3  Winkel  gehorig  abgeruqdet, 
und  besonders  der  iiussere  gegen  den  Darmheinsstaeliel 
gerichlete  spitzigste  abgestutzt  werden» 

*)  In  Frankreich  bedient  man  sich  in  solchen  Fallen  der  be- 
reits  erwahnten  Brayers  en  raqnette. 

Es  ist  iibrigens  dabei  wohl  zu  beachten,  dass  der  Polster, 
nur  wenn  er  eine  hinlangliche  Festigkeit  hat ,  den  nothi- 
gen  Druck  ausiibt,  daher  ein  weich  gepolsteter  erst  zu 
einem  festen  Polster  gedruckt  werden  muss  ,  d.  h.  er  setzt 
eine  grossere  Kraft  der  Feder  voraus ,  ehe  er  hinlanglich 
^firkt, 
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inuss  auch  dort  den  starksten  Widerstand  ausiiben,  \vo 
die  Eingeweide  sich  mit  der  grossten  Kraft  hervorzu- 
drangen  suchen.  Dieser  Punkt  fallt  in  der  Regel  in  die 
3Iitte  des  Bauchringes  und.  da  die  Druckkraft  ?  welche 
der  Pelote  durch  die  Federmitgetheilt  wird  ?  an  der  mehr 
convexen  Stelle  starker  seyn  muss,  ais  an  einer  minder 
gewolbten,  so  folgt  daraus,  dass  auch  die  Pelote  in 
der  Mitte  der  inneren  Flache  am  meisten  gewolbt  seyn 
toiisse.  Diese  Convexitiit  darf  aber  keineswegs  zu 
stark  seyn ,  denn  dadurch  wiirde  die  Pelote,  in  ilirer 
Wirkung  einzig  auf  die  Mitte  des  Bauchringes  be- 
schrankt,  dort  zwar  einen  starken  Widerstand  leisten, 
aber  auch  gleichzeitig  den  Bauchring  zu  sehr  erweitern, 
und  dessen  Rander  nicht  gehorig  yerschliessen 


*)  D  o  r  i  n  g,  dessen  Worte  ich  hier  anfiihre ,  scheint  jedoch 
iibersehen  zu  haben  ,  dass  mit  dieser  Bestimmung  man  noch 
nicht  ausreiche,  denn  nach  Verschiedenheit  des  Bruches 
ist  auch  die  Stelle ,  auf  die  vorziiglich  der  Druek  ausge- 
tibt  werden  soli,  eine  andere.  Denn  ist  der  Bruch  ein  in- 
nerer  Leistenbruch,  so  muss  die  Pelote  an  der  Stelle  , 
wo  der  aussere  Bauchring  sich  befindet,  durch  starkere 
Futterung  etwas  an  Dicke  gewinnen. 

Ist  ein  sogenannter  Halbausserer  (nach  Hr.  k.  k.  Rath  u. 
Prof,  II  ager)  vorhanden,  so  muss  diese  Riicksicht  in 
der  Gegend  des  innern  Leistenringes  Statt  finden. 

Beim  Leistenbandbruche  bestinunt  die  Durchtrittstelle 
des  Bruches  deren  vorzugsweise  Futterung. 

Beim  eigentlichen  aussern  Leistenbruche,  ais  dem  hau- 
figsten,  ervvage  man,  ob  die  beiden  Leistenringe,  der  in- 
nere  und  aussere  noch  nicht  iibereinander  liegen,  wie  es 
iin  normalen  Zustande  der  Fall  ist,  oder  ob  sie  bereits  durch 
gegenseitige  Ann&herung  sich  iibereinander  gelegt  haben. 
Bekanntlich  steht  der  innere  Leistenring  im  Normzustande 
beilaufig  1  Zoll  mehr  nach  aussen  ais  der  aussere ,  so 
dass  ein  eben  so  langer  Kanal  in  der  Bauchwand  von  der 
Oeffnung  der  Fascia  transversa  bis  zu  der  Stelle  des  Lei- 
sienbandes  entsteht,  wo  die  Fasern  zur  Bildung  des  aussern 
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Nur  da,  wo  in  der  Umgegend  des  Bauchringes 
bei  sehr  fetten  Personen  die  Haut  bedeutend  fett  und 
dick  ist,  und,  wie  Scarpa  angibt,  eine  Art  von 
Trichter  bildet,  so  dass  man  befurchtet,  die  Pelote 
werde  auf  den  Grund  desselben  nicht  wirken  und  den 
Bauchring  nicht  verschliessen  konnen,  halt  es  Doe- 


Leistenringes  auseinander  treten.  Entsteht  nun  durch  eine 
geeignete  Ursache  ein  ausserer  Leistenbruch ,  so  tritt  der 
Bruch-Inhalt  zuerst  in  den  innern  Ring,  passirt  sodann  den 
Kanal,  und  endlich  den  aussern  Ring.  Wenn  sich  im  Verlaufe 
der  vernachlassigten  Krankheit  iramer  dickcre  Kassen  von 
Eingeweiden  in  den  beschriebenen  Weg  drangen,  so  wird 
der  innere  Ring  vorzugsweise  an  seinem  innern  Bogen, 
der  aussere  an  seinem  aussern  Bogen,  beide  auf  Kosten 
des  zwisehenliegenden  Kanals  erweitert,  so  dass  sie  end¬ 
lich,  wie  bereits  bemerkt,  ganz  uber  oder  hinter  einander  zu 
stehen  komm^i,  derLeistenkanal  gar.z  verschwindetund  der 
ganze  Bruchgang  nur  eine  einfache  Oeffnung*  in  derBauch- 
wand  darstellt,  —  einVerhaltniss,  welches  bei  alten  und  lange 
vorliegendenBriichen,  so  wie  bei  den  angebornen  oder  bald 
nach  der  Geburt  entstandenen  immer  Statt  findet ,  und  zu 
dessen  praeciser  Unterscheidung ich  den Ausdruck  Bruch- 
p  forte,  ais  Gegensatz  eines  noch  bestehenden  Bruch- 
g  a  n  g  e  s  festhalte,  nachdem  diesebeiden  Ausdrucke  bisher 
ais  vollig  identisch  in  der  Kunstsprache  gebraucht  worden 
waren. 

Aus  dem  Vorhergehenden  wird  es  nun  begreiflich  er- 
scheinen ,  dass  in  dem  Falle ,  wo  die  Leistenringe  noch 
nicht  correspondiren  und  noch  ein  mehr  weniger  langer 
Kanal  ais  Bruchgang  besteht,  die  Aufgabe  einer  zweck- 
massigen  Pelote  diejenige  seyn  muss ,  den  Eintritt  der 
Eingeweide  in  den  Kanal  oder  vielmehr  in  den  innern  Lei- 
stenring  zu  verhiiten,  dass  sie  also  am  innern  Leisten¬ 
ringe  am  starksten  driicken  muss,  und  wenn  sie  noch  zum. 
Leberflusse  die  Wande  des  ganzen  Kanals  an  einander 
driickt,  so  wird  der  aussere  Ring  kaum  des  Schutzes  einer 
Bandage  bediirfen ;  wobei  man  sich  noch  des  Vortheils 
erfreut,  dass  der  Samenstrang  weniger  gedruckt  wird,  in- 
dem  die  starkste  Polsterung  der  Pelote  nach  Oben  und 
Aussen  fallt. 
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r  i  n  g  fur  nothwendig  ,  der  Pelote  elne  grossere  Con* 
vexitiit,  die  sich  zuweilen  selbst  der  conischen  Forrn 
nahern  muss  ?  zu  geben 

Man  liat  sicli  bemuht,  diese  in  einzelnen  Fallen 
nothwendig  geglaubte  stiirkere  Convexitiit  durch  Spi- 
ralfedern  und  andere,  an  der  Pelote  angebrachte  Yor- 
richtungen  zu  bewirken ,  allein  man  i  st  heut  zu  Tage 
von  der  Unzweckmassigkeit  aller  solcher  Yorrichtun- 
gen  ?  die  den  einfachen  Mechanismus  so  sehr  compli- 
ciren  und  dennoch  keine  Sicherheit  geben,  vollkommen 
iiberzeugt,  und  begniigt  sich  mit  der  einfachen  Pelote. 
Iin  Allgemeinen  soli  der  Mittelpunkt  der  Pelote  15  Li- 
nien,  die  Rander  8—  9  Linien  von  der  innern  Fliiche 
des  Schildes  hervorragen  5  doch  ist  diese  Angabe  nach 
dem  individuellen  Falle  immer  zu  modificiren. 

Ist  die  Pelote  aber  zu  wenig  gewolbt,  so  wird  sie 
den  Bruch  nur  unvollkommen  zuriickhalten ,  und  ihre 
Circumferenz  bei  Leistenbnichen  einen  schmerzhaften 
Druck  auf  den  Samenstrang  verursachen.  — 

Ei  ne  die  Wdlbung  der  Pelote  betreffende* 
jedoch  nur  beim  aussern  Leistenbruchband  anwend- 
bare  Modifikation  besteht ,  nach  der  Angabe  B  e- 
gin’s,  darin  ,  dass  man  die  Pelote  so  fiittert,  dass 
ihr  freier  oder  dem  Halse  der  Feder  entgegengesetzte 
Theil  inehr  convex  gemacht  wird ,  wodurch  dann  die 


Ich  erlaube  mir  die  Richtigkcit  der  Angabe  D  0  e  r  i  n  g'  s  in 
Zweifel  zu  ziehen  aus  demGrunde,weil  eine  so  stark  gewolbte 
Pelote,  sobald  sie  einmal  das  unterihr  liegende  Fettgewebe 
atrophisirt  oder  zur  Seite  gedriingt  liat,  gerade  alie  oben 
crwahnten  Nachtheile  berbeifuhren  wird,  wiihrend  eine 
gewohnliche  ,  hinliinglich  grosse  Pelote ,  wenn  sie  im  An- 
fange  nur  strafF  angezogen  und  nach  eingetretener  Atro- 
pliie  des  Zellgewebes  hinlanglich  dick  gemacht  wird,  da- 
mit  sie  die  entstandene  Grubc  vollkommen  ausfiillen  konne, 
ohne  Nachtheil  zu  verursachen,  die  Vorlagerung  sicher 
verhiiten  wird. 
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Pelote  ausser  dem  doppelten  Drucke  von  vorne  nach 
hinten  und  von  unten  nach  oben ,  noch  einen  Dritten 
von  Innen  nach  Aussen  senkrecht  auf  die  Achse  des 
Leistenkanals  ausiibt,  was  durch  die  dreieckige  Form 
der  Pelote  sehr  begiinstigt  wird*  Diese  Moditikation 
scheint  jedoch  eine  hochst  widersinnige ,  denn  diese 
setzt  offenbar  voraus,  dass  das  Eingeweide  noch  im 
Bruchkanal  liege.  Findet  aber  dieses  nicht  Statt,  so 
ist  ein  Druck,  auf  diese  Weisc  angebracht,  nicht  nur 
von  gar  keiner  giinstigen  Wirkung,  sondern  der  Druck, 
welcher  durch  den  andern  Theil  der  Pelote  auf  den  in- 
nern  Leistenring  ausgeiibt  wird  ,  und  wodurch  allein 
die  Eingeweide  ohne  Nachtheil  und  sicher  von  einer 
neuen  Vorlagerung  abgehalten  werden,  verliert  dadurch 
bedeutend  an  Wirksamkeit. 

Peloten  aus  hartem  Holze  oder  Elfenbein,  wie 
sie  Delacro  ix  verfertigte  ,  so  wie  aus  Kautschouk 
fabricirte ,  von  C r e s s o n  und  Sanson,  sind  nach 
Chelius  weniger  sicher  und  zweckmassig$  doch  ver-» 
sichert  bezugs  der  Ersteren ,  Delae  roix,  dass  ihm 
viele  Falle  bekannt  se}ren wo  Leute  auf  Reisen  den 
Ballen  ihres  Bruchbandes  nicht  neu  konnten  iiberzie- 
hen  lassen ,  und  ihn  daher  kahl  trugen?  wobei  sie  sich 
so  wohl  befanden,  dass  sie  ihn  auch  spater  nicht  wie- 
der  mit  einer  Haube  versehen  liessen. 

Diese  Thatsachen  sind  insofern  wichtig^  ais  dar- 
aus  hervorgeht,  dass  ein  massiger  Druck  von  Seite 
eines  glatten  ?  harten  Korpers  der  Haut  nicht  lastig 
fallt,  wenn  nicht  zugleich  eine  starke  ?  schnelle  und 
lange  anhaltende  Reibung  Statt  findet,  und  dass  es  kei- 
neswegs  nothig  sey ,  den  eine  so  weiche  Polsterung 
zu  geben ,  ais  man  gemeinhin  annimmt. 

In  Bezug  auf  die  letzteren,  sollen  diese,  wie  de- 
ren  Erfinder  sagen ,  einen  sanften  ,  gleichformigen, 
elastischen,  folglich  constanten  und  graduirten  Druck, 
je  nach  den  Anstrengungen  der  Eingeweide  beim  IIer~ 
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vortreten  ausiiben,  nnd  dadurch  der  Elasticitat  der 
Stahlfeder  der  Bandage  noch  eine  neue  elastische  Kraft 
hinzufiigen.  Die  von  der  Pariser  Akademie  mit  der  Un- 
tersuchung  dieser  Peloten  und  ihrer  Wirksamkeit, 
beauftragte  Coramission  hat  dieselben  bei  mehreren 
mit  Brdchen  behafteten  Personen,  welche  die  gewohn- 
liclien  Bandagen  nicht  vertragen  konnten,  versucht  und 
gefunden,  dass  sie  dieselben  sehr  gut  an  sich  zu  lei- 
den  vermochten,  und  selbst  das  noch  so  lange  Tragen 
derselben  keine  Veranderung  in  ihnen  hervorbrachte, 
folglich  diesen  neuen  Peloten  ein  bedeutender  Yorzug 
vor  den  alten  eingeraumt  werden  miisse. 

Ungeachtet  dieses  Ausspruches  der  Commission 
zu  Gunsten  dieser  Peloten,  liatten  sich  doch  in  der 
envahnten  Sitzung  der  Akademie  cinige  Stimmen  da- 
gegen,  besonders  gegen  die  Peloten  init  beweglicher 
Luft ,  vernehmen  lassen  5  allein  C  1  0  q  u  e  t  und  San- 
s  0  n  vermochten  durch  iiberwiegende  Griinde  deren 
Nutzen  so  darzuthun ,  dass  der  Bericht  der  Commission 
mit  seinen  giinstigen  Schlussfolgerungen  einstimmig 
von  der  Akademie  angenommen  worden  ward.  Es  ward 
niimlich  befurchtet,  dass  bei  der  Pelote  mit  beweglicher 
Luft  durch  zu  viel  Elastizitiit,  die  Sicherheit  des  Dru- 
ckes  gefiihrdet  werde.  Darauf  ward  aber  erwiedert, 
dass  diese  Pelote  Qe  nachdem  es  nothwendig),  durch 
starkeres  Aufblasen  harter  und  sogar  widerstandskraf- 
tiger  ais  die  zweite  Art ,  gemacht  werden  konne ,  wo- 
bei  man  gegen  die  einzige  Gefahr  des  Zerplatzens  da¬ 
durch  gesichert  ware,  dass  darin  die  Luft  in  einer 
Kautschoukflasche,  von  ziemlich  betrachtlicher,  iiberall 
gleichformiger  Dicke,  enthalten  sey  5  diese  Flasche 
iiberdiess  von  einer  leichten  Hiille  von  Filz  und  zuletzt 
noch  von  einer  dritten  oder  aussersten  Kautsckoukhiille 
umgeben  werde.  Man  hat  diese  Pelote  vollig  in  seiner 
Gewalt,  mit  ihr  weit  weniger  einen  starken ,  ais  viel- 
mebr  schonenden  Druck  auszuuben,  der  sich  gewisser- 
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inassen  nach  den  Theilen  modelt,  was,  wie  deren  Er- 
finder  sagen  ,  durch  die  gewohnliche  Pelote  nicht  er- 
reicht  werden  kann;  da  hingegen  die  neuen  Peloten, 
vermdge  iiirer  weichen  Elastizitat ,  stets  bereit  waren, 
sich  den  BruchofFnungen  und  den  benachbarten  Theilen 
anzupassen ,  die  Hohlen  auszufullen  ,  die  Vorspriinge 
aufzunehmen ,  kurz  den  moglichst  genauesten  Druck 
auszuiiben.  Die  Erorterung  iiber  diesen  Gegenstand 
schliesst  sich  mit  Velpeau^s  Worten,  welcher  fol- 
gendes  giinstige  UrtheiI  dariiber  aussprach:  ,,Diese 
Luftpeloten,”  sagte  er?  ??miissen  vor  den  andern  einen 
ausserordentlichen  Yortheil  gewahren  ?  denn,  wenn  sie 
gnt  auf  den  Leistenring  applizirt  sind ,  so  wird  jedes 
Mal  der  Darm ,  wenn  er  hervor  schliipfen  will ,  die 
Luft  von  dem  Zentrum  der  Pelote  nach  der  Peripherie 
treiben  ?  wodurch  dem  Bruche  ein  \Yiderstand  entgegen 
gesetzt  wird,  der  weit  bedeutender  ist,  ais  der,  wei¬ 
chen  alie  bis  jetzt  bekannten  Bandagen  darboten.” 

Unbekannt  ist  mir,  welche  Aufnahme  dieseBruch- 
bandarten  inDeutschland  iiberhaupt  ffmden.  Wenigstens 
der  Uberzug  der  Pelote  aus  Gumini  elasticum  fand 
in  Hankroth  (S c h mi d’s  Jahrb.  der  gesammt.  in- 
und  ausland.  Med.  Bd.  XXXIII.  S.  2953  einen  bered- 
ten  Lobredner$  in  dem  Berliner  \Yundarzte  Stahr 
hingegen  einen  entschiedenen  Gegnerfibid.  Bd.  XXXIV. 
s.  213.  Letzterer  behauptet  Folgendes :  Das  Kaut- 
schouk  hat  wie  alie  Harze  die  Eigenschaft,  ein  schlech- 
ter  Warmeleiter  zu  seyn ,  und  eine  nicht  perspirable 
Decke  zu  bilden.  Es  hauft  sich  niimlich  unter  einer 
solchen  Pelnte,  wenn  sie  dicht  anliegt,  die  Warrne 
bedeutend  an,  die  Haut  wird  heiss,  gerothet,  feucht, 
wie  unter  einem  Pflaster,  und  man  sieht  nicht  selten 
nach  ihrer  Anwendung  bei  Personen  von  zarter  Haut 
Blasen  entstehen.  Auch  ist  mit  der  grossern  Elastici- 
tat  des  Kautschouks  nichts  gewonnen,  denn  es  ist  hier 
keine  grosse  Elasticitat  nothwendig^  zumal  ist  die 
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Elasticitat  des  Kautschouks  durch  Temperaturwechsel 
etc.  leicht  veranderlich. 

Dasselbe  gilt,  wie  natiirlich?  vom  Uberzuge  des  gari- 
zen  Bruchbandes  aus  Gumini  elasticum  nach  Laserre, 
obwohl  derartig  iiberzogene  Bruchbander  den  Yortheil  ha- 
ben?  dasssieim  Bade  getragen  werden  konnen,  der  auch 
nicht  zu  verachten  ist,  da  beim  Baden  im  Hinein-  und  Her- 
aussteigen  leicht  der  Bruch  sicli  einklemmt.  Im  Bade  selbst 
halt  der  Andrang  des  Wassers  schon  den  Bruch  zuriick. 
Was  aber  den  Vorzug  der  Ileinlichkeit  betrifft ,  der 
sie  vorziiglich  bei  Kindern  empfiehlt,  so  werden  sie 
leicht  durch  die  gewbhnlichen  Bruchbander  ersetzt. 
wenn  diese  nur  mit  einem  Hemde  versehen  sind. 

Die  Neigung  der  Pelote  gegen  den  Unterleib  zu 
ist  eben  so  ?  wie  die  Convexitiit  derselben  eine  fur  je- 
des  Individuum  verschiedene.  Sie  muss  iiberhaupt  vor- 
handen  seyn  ,  denn  sonst  entspriiche  die  Wirkung  des 
Bruchbandes,  die  gerade  von  vorne  nach  hinten  ginge, 
weder  der  Neigungslinie  des  Bauches  ,  noch  der  Rich- 
tung  der  Kanale  ?  durch  welclie  die  Eingeweide  vor- 
fallen.  DerWinkel,  welchen  der  Unterleib  durch  seine 
gleich  iiber  den  Schambeinen  beginnende  nach  oben 
steigende  Wblbung  mit  diesen  Knochen  bildet,  ist  viel- 
fiUtigen  in  der  Formation  dieser  Korpertheile  begriin- 
deten  jedoch  bleibenden  Modificationen  unterworfen 
Da  nun  die  innere  Fliiche  der  Pelote  genau  in  ihrer 
ganzen  Ausdehnung  mit  diesein  im  Aufsteigen  sichwoU 
benden  Unterleibstheile ,  an  welchem  der  Bauchring 
liegt  ?  in  Beriihrung  treten  muss  ?  so  liisst  sicli  zwar 
im  Allgemeinen  die  Richtung  der  Pelote  ais  eine  sol- 
che  bezeichnen,  bei  welcher  ihre  innere  Flache  etwas 
nach  aufwarts  und  aussen  gehogen  wird?  so  dass  de- 
ren  oberer  Rand  mehr  nach  aussen  ?  vom  Unterleibeab- 


*)  Fettleibigkeit  und  Magefkeit  haben  wegen  der  Compres- 
sibilitiit  des  Felles  und  dem  sehnigen  Gewebe  derweicbmi 
Theile  kei»>f*n  rioftnec 
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gewendet  ,  der  untere  dagegen  nach  innen,  dem  Unter- 
leibe  zugewendet^  zu  stehen  kommt  ?  allein  bestimmte 
Regeln,  nach  denen  diese  jedesmalige  Neigung  der  Pe- 
lote  vorzunehmen  ware?  kann  man  nicht  feststellen, 
dieselbe  wird  viehnehr  ganz  dem  Winkel  entsprechend 
zu  bewerkstelligen  seyn,  welchen  der  untere  Theil  des 
Unterleibes  mit  dem  horizontalen  Aste  des  Scham- 
beines  bei  jedem  Individuum  bildet,  und  der  daher  im 
einzelnen  Falle  immer  zuvor  erst  ermittelt  werden  muss. 
Es  ist  freilich  oft  Schwierigkeiten  unterworfen,  die  je¬ 
desmalige  Neigung  dieses  Winkels  sogleich  aufzufm- 
den,  und  man  hat  desshalb  an  der  Pelote  Vorrich- 
tungen  aller  Art?  z.  B.  Stellrader,  Schraubenge- 
winde  etc.  angebracht,  um  deren  Neigung  beliebig 
verandern  zu  konnen?  allein  diese  Maschinerien  sind 
nur  dann  nutzlich,  wenn  das  Bruchband  nicht  fur  ein 
bestimmtes  Individuum  angefertigt  wird  5  hat  man  aber 
den  Winkel  eimnal  aufgefunden  und  die  Richtung  der 
Pelote  demselben  angepasst,  so  soli  sie  unverandert 
bleiben.  Im  Allgemeinen  ist  sie  beim  innern  Lei- 
stenbruche  eine  grossere  ais  beim  aussern  ?  und  hier- 
wieder  beim  kurzhalsigen  grosser?  ais  beim  langhal- 
sigen  aussern  Leistenbruche*  Einestarkere  oderschwa- 
chere  Neigungder  Pelote  wiirde  den  obern  oder  untern 
Rand  derselben  mehr  gegen  den  Unterleib  treiben,  dort 
einerseits  zu  sehr  vermehrten  Druck  bewirken?  und  an- 
derseits  durch  zu  weites  Abstehen  Veranlassung  zum 
Vorfalle  der  Eingeweide  geben,  und  den  Kranken  der 
Gefahr  einer  QuetschungimdKlemmungder  in  dem  Bru¬ 
che  enthaltenen  Theile  oder  der  uber  den  querenAstdes 
Schambeines  laufenden  Gefasse  und  Nerven  aussetzen. 

Ausserdiesenbis  jetzterwahnten  notliwendigenBe- 
schalfenheitenderPelote;  hat  auch  die  Stelle,  auf  welcher 
dieselbe  liegen  soll7  zu  Discussionen  unter  den  Wundarz- 
ten Veranlassung  gegeben.  — J  uvillenahmalsGrund- 
satz  an?  dass  die  Pelote  die  Schambeine  niemals  beniiiren 
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dtirfe,  sondern  er  glaubte  mitRecht,  derDruck,  den  die 
Pelote  auf  den  Bauchringausiiben  soli,  wiirde  gemindert, 
sobald  die  Pelote  auf  dem  Schambeine  auflage,  wodureh 
zugleich  eine  Insultation  des  Samenstranges  unvermeid- 
lich  ware.  A.  Cooper  geht  noch  weiter,  nach  ihm 
soli  die  Pelote,  um  den  Mund  des  Brucbsackes  zuvcr- 
schliessen ,  auf  den  Theil  des  Unterleibes  gelegt  wer- 
den ,  wo  der  Samenstrang ,  und  mit  ihin  der  Bruch 
zuerst  aus  dem  Bauche  tritt.  Fiir  den  eben  erst  entstan- 
denen  aussem  Leistenbruch ,  und  so  lange  derselbe 
noch  klein  ist,  so  wie  bei  sehr  mageren  Personen  diirfte 
diese  Lage  der  Pelote  wohl  zweckmassig  seyn  5  wo  man 
es  indess  mit  einem  alten  Leistenbruche  zu  thun  hat , 
dieser  bereits  durch  den  Leistenkanal  gegangen,  iiber- 
haupt  der  ganze  Bauchring  mehr  nach  unten  gezogen 
ist ,  und  bei  fetten  Personen ,  bei  denen  die  Pelote 
leiclit  nach  unten  gedriingt  wird,  ist  der  Richter’- 
sche  Grundsatz.  den  untercn  Theil  der  Pelote  auf  den 
obern  Rand  des  horizontalen  Astes  des  Schambei- 
nes  zu  legen,  unbedingt  vorzuziehen,  mit  der  Einschran- 
kungjedoch,  dass  die  Pelote  nur  dicht  iiber  dem  be- 
sagten  Rand  hinweg  nach  innen,  nicht  aber  auf  den 
Rand  selbst  driicke ,  indem  dadurch  ohne  Gewinn  nur 
Nachtheil  verursacht  wiirde.  Auf  diese  Weise  wird  dann 
aucli  die  Wirkung  des  Schenkelriemens  eine  zweck- 
dienliche  seyn. 

Bei  gut  gebauten  Menschen  ?  welche  keine  hefti- 
gen  Korperbewegungen  machen,  und  iiberhaupt  die 
fiir  einen  Bruchkranken  gegebenen  diatetischen  Yor- 
schriften  befolgen  konnen ,  auch  keine  grossen  Bruche 
haben,  wird  das  auf  die  angegebene  Weise  verfertigte 
Bruchband  gehbrig  fest  anliegen ,  und  den  Bruch  dau- 
ernd  zuriickhalteii \  unter  den  entgegengesetzten  Um- 
standen  aber,  insbesondere  bei  magern  Subjekten,  ist 
es  nicht  im  Stande ,  seine  Bestimmung  ohne  Beihiilfe 
zu  erfiillen,  und  wir  miissen  es  mit  einem  Schenkel- 
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riemen  versehen ,  uin  das  Abweichen  der  Pelote  nach 
oben  zu  verhindern ,  und  zugleich  den  untern  Rand 
derselben  kraftiger  gegen  das  Becken  zu  driicken.  Was 
aber  den  Schenkelriemen  betrifft,  der  zur  volligen  Si- 
cherheit  wohl  selten  entbehrt  werden  dfirfte,  am  wenig- 
sten  beim  innern  Leistenbruchbande,  so  kommt  sehr  viel 
darauf  an  ,  genau  auszumitteln ,  an  welcher  Stelle  er 
vom  horizontalen  Theile  des  Bruchbandes  abzugehen 
hat  ,  weil  es  am  menschlichen  Becken  nur  einen  Punkt 
gibt  ,  an  welchem  der  Schenkelriemen  bei  allen  Bewe- 
gungen  des  Korpers  immer  in  gleicher  Spannung  und 
unverandert  starker  Wirkung  bleibt  ,  ein  Umstand , 
der,  meines  Erachtens,  haufig  zu  wenig  Beriicksichti- 
gung  findet,,  und  doch  so  wichtig  ist,  dass  bei  des- 
sen  Nichtbeachtung  durch  Lockerwerden  der  Pelote , 
z.  B.  bei  einem  Sprunge ,  der  Bruch  leicht  unter  der¬ 
selben  hervorschliipfen,  und  desto  leichter  eingeklemmt 
werden  kann.  Daher  soli  dieser  Riemen  erst  nach  ge- 
schehener  Anprobirung  unbeweglich  init  dem  Korper 
des  Bruchbandes  verbunden  werden.  Im  Allgeineinen 
wahlt  man  die  Mitte  zwischen  dem  vordern  Darmbein- 
stachel  und  den  Stachelfortsatzen  des  Kreuzbeines  an 
der  kranken  Seite,  und  wenn  man  ja  abweicht,  was 
zuweilen  durch  die  Corpulenz  des  Kranken  oder  des- 
sen  Euphorie  geboten  ist ,  riickt  man  damit  lieber  vor- 
warts,  ais  riickwarts.  Uberhaupt  muss  fiber  diesen 
Punkt  stets  das  Gefiihl  des  Kranken  nach  der  AnJegung 
der  Bandage  und  der  Umstand  sprechen ,  dass  jenerda 
gewiihlt  werde,  wo  die  Pelote  bei  den  verschiedenarti- 
gen  vorzugsweise  zu  unternehmenden  Bewegungen  des 
Schenkels  die  geringste  Beweglichkeit  und  Nachgiebig- 
keit  zeigt.  Bei  fetten  Personen  aber,  wo  das  Bruchband 
durch  den  Bauch  herabgedriickt  wird,  so  wie  anderer- 
seits  bei  zu  magern  Hinterbacken,  'bei  welchen  es  leicht 
herabgleitet,  ist  ein  Schulterriem  erforderlich. 

Dieses  nun  besprochene  einfache  elastische  Bruch- 
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band  ist  das  wohlfeilste  und  wird  am  haufigsten  angewen- 
det.  Es  ist  nicht  nur  elastisch  in  seinem  Korper,  sondern 
auch  durch  dieFiitterung  in  seiner  Pelote,  wenn  gleich 
nur  in  sehr  geringem  Grade. 

Ist  aber  die  Bruclipforte  gross ,  muss  der  Kranke 
starke  Leibesbewegungen  machen ,  oder  beabsichtigen 
wir  Obliteration  des  Bruchsackhalses ,  so  reichen  wir 
nach  Hesselbach’s Meinung  mit einem gewohnlichen 
elastischen  Bruchbande  nicht  wohl  aus,  sondern  miis- 
sen  ein  doppelt  elastisches  ,  das  ich  bereits  oben  be- 
schrieben  habe,  in  Anwendung  hringen,  Um  sich  von 
dem  zweckmiissigen  Baue  dieser  elastischen  Pelote  zu 
uberzeugen  ,  darf  man  H  e  s  s  e  1  b  a  c  h  zu  Folge  nur 
ihre  stahlerne  Grundlage  v  on  der  Seite  betr^chten,  und 
man  wird  auf  den  ersten  Blick  sehen,  dass  sie  dem 
Andrange  der  Eingeweide  in  der  geradesten  Bichtung 
entgegenstrebt.  Pie  beiden  Eisenplatten  sind  an  ihren 
schmalen  Enden  fest  mit  einander  vereinigt,  ihre  brei- 
ten  Enden  stelien  ungefahr  Zoll  weit  von  einander 
ab ,  wird  nun  die  Pelote  auf  den  Bruchsackhals  gelegt, 
so  muss  sie  nothwendig  von  innen  und  unten  nach  aus- 
sen  und  oben  drticken  ,  also  den  v  on  aussen  und  oben 
nach  innen  und  unten  vordringenden  Eingeweiden  di- 
rekt  vviderstreben  und  das  Yordringen  derselben  un- 
mbglich  machen,  wenn  die  Starke  ihrer  Feder  nach  der 
erforderlichen  Starke  des  Druckes  gemessen  ist.  Der 
zunachst  genannte  Schriftsteller  versichert,  dass  es 
bis  jetzt  ihm  noch  immer  gegliickt  sey,  durch  letzter- 
wahntes  Band  auch  den  grossten  altesten  Brucli  zu- 
riickzuhalten ,  wenn  nicht  eine  krankhafte  Empfindlich- 
keit  des  Samenstranges  der  Anwendung  desselben  ent- 
gegenstand. 

Was  endlich  die  sogenannten  Bruchbander  der 
entgegengesetzten  Seite  betrifft,  so  lasst  sich  ihnen 
keineswegs  grosse  Einfachbeit  absprechen ,  auch  sind 
sie  bestimmt,  ohne  Schenkelriemen  fest  zu  liegen.  AI- 
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ein  sooald  man  es  vesnacma&sigi;  ?  einen  von  einer 
Pelote  zur  andern  gehenden  Riemen  anzubringen,  so 
lasst  sich  durch  nichts  verhindern,  dass  ihre  Feder 
von  dem  Theile  des  Darmknochens  >  den  sie  umfasst, 
sich  verschiebt.  Ausserdem  wiirde  auch  die  vordere 
Platte  ?  wenn  sie  in  ihrer  abwarts  geneigten  Lage  nicht 
fest  gehalten  wird,  bei  starken  Biegungen  des  Schen- 
kels  sich  aufwarts  richten  und  dadurch  die  Oeffnungen, 
die  sie  verschliessen  soli,  entblossen.  Da  die  ganzeWir- 
kung  des  von  ihr  ausgehenden  Druckes  von  den  Sehnen- 
fasern  desRinges,  (wo  man  den  Bruchsack  heraus  drin- 
gen  fiihll),  allein  gefiihlt  wird,  diese  aber  schon  von 
Innen  nach  Aussen  geschwacht  and  gewaltsam  ausge- 
dehnt  worden  sind  ?  so  miissen  sie  diess  dann  auch  noch 
von  Aussen  nach  Innen ,  und  zwar  in  einem  so  hohen 
Grade  werden ,  dass  die  OelTnung  dadurch  immer  be- 
trachtlicher  wird?  und  der  Rruch  nur  vermoge  eines 
immer  mehr  sich  verstarkenden  Druckes  zuriick  gehal¬ 
ten  werden  kann.  Man  ist  daher  genothigt,  an  der  er- 
sten  Feder  ?  welche  ursprunglich  den  Kbrper  der  Ban- 
dage  bildet,  noch  eine  zweite,  dritte  und  selbst  bis- 
weilen  eine  vierte  anbringen  zu  lassen.  Wo  es  so  weit 
gekommen  ?  wird  durch  die  allzu  starke  Compression 
die  Haut  tief  eingedriickt?  das  unter  ihr  liegende  Zell- 
gewebe  atrophisch  gemacht  ?  eine  bedeutende  Erweite- 
rung  der  Sehnenfasern  des  Bauchringes  hervor  gebracht, 
und  folglich  dadurch  die  Lage  des  Kranken  ausseror- 
dentlich  verschlimmert.  Demnach  Averden  die  schein- 
bareji  unbedeutenden  Yortheile,  welche  dergleichen  Ban- 
dagen  darbieten  ,  durch  Nachtheile  und  sogar  durch 
wirkliche  Gefahren  ?  welche  durch  die  unvollkommene 
Zuriickhaltung  der  Briiche .  so  wie  durch  eine  mogli- 
cherweise  hinzutretende  Einschnurung  derselben?  mehr 
ais  aufgewogen  ,  so  dass  folglich  die  gewohnlichen 
Bruchbander  in  doppelter  Ilinsicht :  l)  in  BetrefF  ihres 
festen  Anliegens  und  2)  der  Sicherheit  ihrer  Wirkung 
viel  vor  jenen  vorans  haben. 
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Von  der  Beschaflenheit  eines  zweckmassigenj  einfachen,  eia- 

stischen  Schenkelbruchbandes. 

Das  Sehenkelbruchband  stimmt  zwar  im  Allgemei- 
nen  mit  dem  Leistenbruchbande  uberein,  jedoch  miiss 
sein  Hals  und  seine  Pelote  etwas  anders  gebaut  wer- 
den.  Da  der  Schenkelbruch  von  der  Mittellinie  des 
Korpers  weiter  entfernt  liegt,  so  muss  der  Hals  des 
Bruchbandes  etwas  kiirzer  werden  $  ferner  muss  er  in 
einer  starkern  Krummung  zum  Oberschenkel  herunter 
steigen,  um  die  Pelote  auf  den  vordern  Schenkelring 
zu  driicken  5  die  Kniebeugung  des  Halses  muss  also 
starker  seyn  und  zwar  nach  A.  Coo  per  um  V2 — 3A 
Zoll,  denn  der  Abstand  zwischen  dem  Schenkelringe 
und  dem  innern  Bauchringe  betragt  gerade  1  Zoll ,  der 
zwischen  dem  aussern  oder  untern  Bauchringe  und  der 
Mitte  des  Schenkelkanals  betragt  ebenfalls  ungefahr 
1  Zoll  ?  und  letztere  Oeffnung  liegt  'etwa  V2 — 3A  Zoll 
unterhalb  einer  Linie  ,  welche  man  von  einem  Bauch¬ 
ringe  nach  dem  andern  zieht.  Wird  sie  in  der  angege- 
benen  Tiefe  angelegt ,  so  trifft  sie  auf  den  obern  Theil 
des  Schenkels ,  zu  welchem  Zwecke  es  am  besten  ist, 
dass  die  Pelote  etwas  abwarts  gebogen  sey,  und  nicht 
wie  bei  dem  Leistenbruchbande  sich  fast  in  einer  ge- 
raden  Linie  mit  der  Feder  fortsetze,  dann  ruht  die- 
seibe  in  der.  Aushohlung  am  obern  Theile  des  Schenkels 
auf  der  aussern  Seite  vom  Schambeinhdcker ,  und  da 
das  Bruchband  alsdann  auf  dem  Schenkelbogen  liegt, 
so  werden  die  Bewegungen  des  Schenkels  ein  auf  diese 
Weise  eingerichtetes  Bruchband  nicht  verschieben,  wel- 
cher  Umstand  bei  einem  gewohnlichen ,  blos  nach  ab¬ 
warts  geriicktem  Leistenbruchbande  bei  jeder  heftigen 
Bewegung  stets  sich  erneuert. 

Die  Pelote  muss.  ohne  Riicksicht  auf  die  Form  des 
Bruchsackes  .  langlich .  eifbrmig.  und  so  gross  sevn. 
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dass  sie  den  Bruchsackhals  vollkominen  zusammen 
driickt.  Doch  ist  sie  im  Allgemeinen  kleiner,  ais  die 
des  Leistenbruchbandes  und  ist  schrag  von  Aussen 
nach  Innen  und  von  Oben  nach  Unten  gerichtet.  Sie 
wird  starker  gewolbt,  und  mit  einer  kraftigen  Spiral- 
feder  versehen  (nach  Juville  darf  diese  jedoch  im 
Allgemeinen  schwacher  seyn,  ais  bei  Leistenbriichen), 
wenn  sie  einen  kleinen  innern  Schenkelbruch  zuriick 
halten  soli  5  etwas  flacher  gewolbt,  brauchen  wir  sie 
fiir  den  gewohnlichen  ,  den  beutelformigen  und  den 
hockerigen  Schenkelbruch.  Der  untere  Rand  der  Pelote 
muss  in  jedem  Falle  eben  so  stark  gegen  das  Becken 
gerichtet  seyn,  wie  beim  inneren  Leistenbruchbande. 

Da  das  innere  Schenkelbruchband  mit  dem  untern 
Rande  seiner  Pelote  nicht  auf  dem  unbeweglichen 
Schambeine,  sondern  auf  dem  Oberschenkel  liegt,  so 
wird  es  leicht  verruckt,  wesswegen  der  Schenkelrie- 
men  nicht  leicht  entbehrt  werden  kann,  und  stark  ange- 
zogen  werden  muss.  Der  Absicht,  einen  verlasslichen 
Druck  anzubringen^  ist  auch  der  geistreiche  Vorsc-hlag 
unsers  Hochverehrfen  Lehrers,  des  Herrn  k.  k.  Rathes, 
Dr.  Hager,  entllossen ,  den  Ballen  ober  oder  an  dem 
Theile  ?  welcher  liber  dem  queren  Ast  des  Schambei- 
nes  zu  liegen  kommt  ?  dicker  ais  unten  zu  inachen  oder 
dem  Ballen  die  Form  zweier  iiber  einander  liegendeu 
Gylinder  zu  geben.  —  Das  aussere  Schenkelbruchband 
halt  einen  noch  viel  ktirzeren  Hals  ais  das  innere,  und 
eine  grosse  ,  schief  dreieckige  Peiote,  welche  der  Form 
des  Bruches  genau  entspricht,  und  iiber  die  Rander 
desselben  hinaus  Avirkt.  Sie  ist  flach  gewolbt  und  wird 
durch  einen  Schenkelriemen  unvemickt  fest  gehalten. 
Es  ist  in  der  That  unerklarbar,  wie  Scarpa  behaup- 
ten  konnte,  dass  der  Beinriemen  bei  dem  Schenkel- 
bruche  ohne  allen  Nutzen  sey,  und  leichter  das  Auf- 
wartsziehen  des  Bruchband^s  begunstige,  ais  dieses 
in  seiner  Lage  erhalte.  Bezugs  der  Grosse  der  Peloten 
muss  sowohl  beim  ausseren .  ais  beim  inneren  Schen- 
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kelbruche  die  individuelle  Fonnverschiedenheit  der 
Theile,  auf  denen  die  Pelote  liegen  soli,  sorgfaltig  be- 
achtet  werden,  denn  wird  die  Pelote  zu  lang  oder  zu 
breit  angefertigt,  so  verhindert  sie  nichtallein  die  freie 
Bewegung  des  Schenkels  ,  driickt  Schenkelgefasse  und 
Nerven,  sondern  wiirde  sich  auch  bei  jeder  Beugung 
des  Schenkels  im  Hiiftgelenke  verschieben  und  vom 
Schenkelringe  nach  aufwarts  abweichen.  Endlich  muss 
der  zur  Befestigungdes  Erganzungsriemens  auf  der  aus- 
seren  Flache  der  Pelote  befmdliche  Knopf  mehr  in  der 
Mitte  derselben ,  und  nicht  so  hoch  wie  bei  dem  Lei- 
stenbruchbande  angebracht  vverden ,  denn  bei  einem  ho- 
hern  Stande  des  Knopfes  wiirde  der  untere  Rand  der 
Pelote  vom  Schenkelringe  abgezogen  werden. 

Nothwendige  Eigenschaften  eines  doppelten ,  ela- 
stischen  Leisten  -  oder  Scheiikelbruclibaiides. 

Da  sich  aus  nachst  Folgendem  ergeben  soli,  dass 
bei  beiderseitigem  Vorhandenseyn  von  Briichen  nur  ein 
Bruchband  in  Anwendang  gezogen  werden  konne,  wel- 
ches  aus  zwei  einfachen  zusammengesetzt  ist ,  so  kann 
vorerst  hier  grosstentheils  Alles  gelten ,  was  von  den 
einfachen  gesagt  worden  ist. 

Da  ferners  hier,  nach  der  Angabe  H  e  s  s  e  1  b  a  c  h’  s , 
zwei  Bruchbandfedern  auf  eine  und  dieselbe  Stelle  des 
Kreuzbeines  zu  liegen  kommen,  so  muss  die  schwa- 
chere  derselben ,  ais  die  unmittelbar  auf  dem  Kreuz- 
beine  liegende,  mit  einer  Pelote  versehen  werden,  da- 
mit  der  Kranke  den  Bruck  ertragen  kann.  Der  Schild 
dieser  Pelote  wird  aus  eben  solchem  Eisenbleche  ver- 
fertigt,  wie  der  der  vordern,  ist  birnformig  und  misst 
3  Zoll  in  der  Liinge  und  zwei  Zoll  in  der  grossten 
Breite.  Das  aussere  schmalereEnde  ist  gerade  so  breit, 
ais  die  Bruchbandfedern  5  die  Ecken  des  innern  brei- 
tern  Endes  sind  abgerundet.  Er  wird  an  die  holile 
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Flache  der  Feder  gelegt  und  mit  ihr  zusammengenie- 
thet.  Der  Messingknopf  an  der  hintern  Flache  der  Pe- 
lote  ist  V2  Zoll  vom  breiten  Ende  entfernt,  die  Pelote 
an  der  innern  Flache  8 — 4  Linien  dick  gefiittert  ,  und 
endlich  das  Ganze  mit  Leder  iiberzogen. 

Das  Fenster  am  Schwanzende  der  starkern  Bruch- 
bandfeder  ist  2V2  Zoll  lang  Tind  so  breit,  dass  der 
Messingknopf  der  Riickenpelote  in  demselben  hin  und 
her  laufen  kann. 

Durch  bereits  erwahnte  Yorrichtung  sind  nun  die 
beiden  Theile  des  doppelten  Leistenbruchbandes  auf 
dem  Riicken  des  Kranken  dergestalt  mit  einander  ver- 
bunden,  dass  sie  nicht  von  einander  abweichen  und 
doch  bei  den  verschiedenen  Korperbewegungen  ,  na- 
mentlich  bei  der  Yorwartsbewegung,  sich  etwas  erwei- 
tern  und  wieder  verengen  konnen  ,  auch*  den  Kranken 
keinen  Augenblick  schmerzlich  driicken. 

Bei  der  Construction  der  doppelten  Bruchbander 
nach  Doringj  der  hiebei  die  Behauptung  ausspricht 
dass  die  hinteren  Enden  der  beiden  Federn,  wenn  sie 
sich  kreuzen,  auf  dem  Riickgrathe  keine  gute  Unterlage 
finden?  so  dass  die  Peloten  nicht  sicher  genug  gegen 
den  Bruch  driicken  konnten?  erscheint  ausser  der  abwei- 
chenden  Yerbindung  der  beiden  Bruchbander  nach  hin- 
ten  die  geringere  Lange  der  Federn  ais  wesentliche 
Eigenschaft. 

Ueber  die  Zweckmassigkeit  des  einen  oder  an- 
dern  zu  urtheilen,  wird  inir?  beim  Mangel  aller  Er- 
fahrung  dariiber,  wohl  erlassen  werden.  Am  besten 
erscheint  mir  jedoch  jene  Yerbindung  der  beiden  Fe¬ 
dern,  wo  das  Schwanzende  mit  je  einer  Hiilfte  einer 
Pelote  zusammengeniethet  ist,  die  mit  der  andern  sich 
charnierartig  verbindet  ,  denn  diese  Form  verbindet 
die  Yorziige  der  von  Hesselbach  und  D 6 r i n g  an- 
gegebenen  Modificationen  und  ist  beim  Anlegen  und  Ab- 
nehmen  ebenfalls  sehr  bequem. 
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Wns  aber  die  doppelten  Bruchbander  mit  zwei 
Peloten  und  einer  Feder  betritft,  so  kann  hier  iiber- 
haupt  nur  vom  Leistenbruchbande  die  Rede  seyn ,  da 
bei  doppelten  Schenkelbriichen  diese  Bruchbandart 
wegen  des  grossem  Abstandes  der  Bruchpforten  von 
einander  noch  weniger  empfohlen  werden  kann.  Aber 
selbst  beiLeistenbruchen  setzen  viele,  besonders  neuere 
Aerzte,  dem  altern  Ohirurgen  Bernstein  gegeniiber, 
mit  Recht  dieses  doppelte  Bruchband  dem  gerade  oben 
besprochenen  nacli.  Insbesondere  Doring,  Gerdy 
and  Hesselbach  geben  obigem doppelten  Bruchband 
den  Vorzug,  weil  es  leichter  anzulegen  ist,  und  zu- 
inal ,  weil  es  den  Bruch  weit  besser  niederhalt,  denn 
das  andere  Verriickt  sich  leicht  ,  auch  ist  die  Schwere 
nacli  vorne  zu  gross  und  der  Druck  kein  gleichmassi- 
ger ;  die  Pelote,  welche  sich  am  aussersten  Ende  der 
Feder  betindet  7  widersteht,  da  sie  von  einem  langern 
Hebelarm  getragen  wird  7  ais  die  andere  7  weniger 
kraftig  dem  Hervordringen  der  Eingeweide :  man  kann 
ferner  auch  nicht  den  Druck  auf  jede  einzelne  Bruch- 
olfnung  fiir  sich  gradweise  verstarken  oder  vermindern, 
je  nachdem  der  eine  Bruch  mehr  oder  weniger  Neigung 
auszutreten  hat7  ais  der  andere,  da  doch ,  Hessel¬ 
bach  zu  Folge,  wenn  beiderseits  cin  Leistenbruch 
vorhanden  ist ,  beide  nie  einander  vollkommen  gleich 
sind,  sondern  jederzeit  der  eine  anders  beschaffen  ist, 
ais  der  andere.  Der  eine  ist  alter,  hat  also  auch  eine 
grossere  Bruchpforte,  und  erfordert  eben  daruin  eine 
starkere  Beckenfeder  und  eine  kraftigere  Pelote  und 
umgekehrt*  der  eine  ist  ein  ausserer,  der  andere  ein  inne- 
rer  Leistenbruch.  Zwar  suchte  man  diesem  Uebelstande 
dadurch  abzuhelfen,  dass  man  die  Feder  fiir  diejenige 
8eite  des  Beckens  anfertigte,  an  welcher  sich  der  Bruch 
befand,  welcher  die  grosste  Widerstandskraft  erforderte, 
mit  hin  die  Pelote  fiir  denselben  zunachst  mit  der  Feder 
in  Verbindung  hrachte:  allein  es  ist  ersichtlich  ,  dass 
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hiedurch  wenig  gewonnen  wird  ,  denn  die  entfernter 
stehende  Pelote  kann  bei  einer  solchen  Bandage  in  der 
Regel  um  so  weniger  ihren  Zweck  erfiillen  ,  ais  die 
Unsicherheit  ihrer  Stellung  und  Richtung  noch  dadurch 
sich  vermehrt,  dass  das  Ende  der  Feder,  welche  beide 
Peloten  verbindet ,  in  demselben  Winkel  nacli  oben  zu 
gebogen  seyn  muss  ,  den  die  Schambeine  bei  ihrer  ge- 
genseitigen  Yereinigung  durch  die  Symphysis  ossium 
pubis  bilden.  Juvi  Ile  hatte,  damit  die  Peloten  genau 
anliegen  und  wegen  der  nicht  immer  gleichweiten  Ent- 
fernung  der  Bauchringe  von  einander,  an  dem  Halse 
ein  Schlussband  vorgeschlagen  ,  durch  welches  die 
beiden  Peloten  mehr  oder  weniger  von  einander  ent^ 
fernt  werden  konnen.  Zu  diesein  Zwecke  war  auch 
B  6 1 1  c  h  e  r’s  doppeltes  Leistenbruchband  so  eingerich- 
tet  5  dass  die  zweite  Pelote  mit  einem  Schieber  ver- 
sehen  war,  welcher  in  eine,  auf  den  Hals  der  Bandage 
eingenietete  eiserne  Kapsel  passte,  worin  sie  sich  hin 
und  herschieben  liess,  und  mittelst  einer  Schraube  be- 
festigt  wurde.  Doch  fanden  beide  Yorschlage  keinen 
bleibenden  Anklang. 

Eben  so  unzuverlassig  sind  die  Bruchbander,  bei 
denen  die  Feder  von  einer  Bruchstelle  bis  zur  andern, 
und  um  das  Becken  herum  ein  Continuum  bildet,  und  an 
ihren  Endpunkten  mit  den  Peloten  vereinigt  ist ,  die 
durch  den  Schlussriemen  verbunden  werden,  wie  das 
von  C  o  o  p  e  r  angegebene.  Diese  Bander  iiben  auf  jeden 
Bruch  einen  gleich  starken  Druck  aus ,  und  sind  schon 
aus  diesem  Grunde  zu  verwerfen  5  sie  fiihren  indess  auch 
noch  den  Uebelstand  mit  sich,  dass  sie,  trotz  der  sUir- 
keren  Auspolsterung ,  die  man  ihnen  dort  gibt,  wo  die 
Feder  auf  dem  Kreuzbeine  ihren  Stiitzpunkt  fmden  soli, 
dennoch  nicht  fest  liegen  und  bei  jeder  Korperbewe- 
gung  leicht  verschoben  werden  konnen. 

Vorschlag  zur  Verbesserung  des  Leistenbruchbandes 
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Tlieses  defendendae. 
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I. 


on  datur  lues  gonorrhoica. 


II. 

Scrophulosis  et  tuberculosis  eadem  dyscrasia. 

IIL 

Epikeratomia  Hypoheratomiae  praeferenda  est. 

IV. 

Gangraena  nosocomialis  symptoma  morbi  universalis, 
nequaquam  localis  habenda  est. 

V. 

Paracentesis  pectoris,  si  indicatur,  aegro  hydrothorace 
chronico  laboranti  semper  levamen,  acuto  pericli¬ 
tanti  insuper  non  raro  unica  sanitatem  adfert. 


VI. 


Gastromalacia  non  raro  hepatisationis  in  pulmone  se¬ 
quela. 


VII. 


Tuberculosis  sanguinis  coagulabilitatein  infestat. 


X 


VIII. 


Systema  uropoeticum  cum  pulmonibus,  entericum  cum 
encephalo  arctiorem  consensum  init. 


IX. 


Cariem  syphiliticam ,  scrophulosam,  arthriticam  et  can~ 
ceraticam  Anatomia  pathologica  exacte  distin¬ 
guit. 
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X. 

Torsio  arteriarum  ligaturae  immediatae  postponenda  est. 

XI. 

Tenotomia  semper  adhuc  cura  orthopaedica  subsequa 
eget. 

XII. 

Dzondi  pilulae  mercuriales  revera  mercurium  subli¬ 
matum  corrossivum  continent. 

'  XIII. 

Sacra  vitae  ancora  est  opium  circumspecte  agentibus, 
cymba  Charontis  in  manu  imperiti. 

Wedel. 

XIV. 

Hypertrophia  cordis  non  raro  apoplexiae  cerebri  causa. 

XV. 

Scrophulosis  et  Arthritis  inter  se  diversam  sanguinis 
crasin  sequuntur. 

XVI. 

Ulcus  non  semper  ex  statu  universali  scaturit. 

XVII. 

Mercurius  in  certo  casu  est  narcoticum  tutissimum. 

XVIII. 

Haemorrhoides  et  Arthritis  ex  eodem  scaturigine  fluunt. 

XIX. 

Euthanasiae  studium  medico  sane  dignum. 

XX. 

Deligationis  fracturarum  Seutenianae  laus  valde  limi¬ 
tanda  est. 

XXI. 

Febres  intermittentes  larvatae  sunt  potius  morbi  in¬ 
termittentes  afebriles. 

XXII. 

Datur  tuberculoseos  forma  una,  quae  pneumoniae,  da¬ 
tur  alia ,  quae  typho  simillima  est. 
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XXIII. 

Mercurii  praecipitati  rubri  usus  in  tractanda  syphilide 
non  contemnendus. 

xxiv. 

Phthisis  trachealis  nunquam  sine  pulmonali  existit. 

XXY. 

0 

Chirurgia  medicinae  diva  soror,  non  famula. 

XXYI. 

Systema  vegetabilium  naturale  botanicum  actione  illo¬ 
rum  medica  non  probatur, 

XXVII. 

Emphysema  pulmonum  vesiculare  tuberculosin  arcet, 

XXVIII. 

Dantur  et  dyscrasiae  acutae. 

XXIX. 

Portenta  bicipita  sunt  monstra  per  defectura. 

XXX, 

Ex  sterilitate  mammalium  hybridorum  in  specierum  dif¬ 
ferentiam  originariam  et  constantem  concludi  potest. 


